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Vorwort. 



Da ich den vielen Wünschen nach Separatabzögen 
meiner im „Archiv für physikalisch-diätetische Therapie" 
veröffentlichten Aufsätze Über Lues- Therapie nicht nach- 
kommen konnte, so habe ich mich entschlossen die 
Arbeit neu herauszugeben. Gleichzeitig benutzte ich die 
Gelegenheit, das im „Archiv" Gesagte zu erweitem und 
zu vervollständigen. Mein Bestreben war, dem Leser 
ein bild von dem gegenwärtigen Stand der physikalisch- 
diätetischen Therapie bei venerischen Krankheiten über- 
haupt zu geben. Wenn es mir gelungen sein sollte, mög- 
liehst vielen Kollegen zum Bewusstsein zu bringen, dass 
das Metallgift Quecksilben oft schuld ist am bösen Aus- 
gang der Syphilis, und dass die übliche Quecksilber- 
Therapie mit nichten imser Vertrauen verdient, so wird 
das der schönste Lohn meiner Arbeit sein. 

Sanatorium Birkenwerder b. Berlin, Ostern 1900. 

Der Verfasser. 
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Zar Geschiebte der Quecksilber -Therapie. — Das UnwissenschaCtliclie 
der QuBcItsilber - Anwendung. — Quecksilber ein Eurpfosebennittel 

M. H.! Meine Aufgabe zerfUllt ganz naturgemäss in 
zwei Teile. Zunächst werde ich zeigen müssen, dass die 
Übliche Qnecksilber-Thenipie keine befriedigende ist. Denn 
nur dann ist es nötig, einen andern Weg in der Therapie 
überhaupt zu gehen. 

Auf diesen kritischen Teil der Arbeit darf ich Ihre 
Atifmerksamkeit besonders lenken, und gleichzeitig bitte ich 
um die Erlaubnis, die historische Betrachtungsweise wählen 
zu dflrfen. 

Die Geschichte ist nicht nur die beste Lchrmeisterin, 
sie ist auch am besten imstande, ruhige Objelitivität an 
Stelle der Ira, des Fanatismus zu setzen. Und ich hoffe, 
dass uns die historisch -kritische Würdigung der Queck- 
silber-Therapie sicher schnell zu einer Verständignng fahren 
wird. 

Die Stellung des Quecksilbers in der Syphilis-Therapie 
ist eine ausserordentlich feste. Ja, wenn der therapeutische 
Skeptiker klagt, dass die Mittel der Pharmakopoe so un- 
zuverlässig sind, dann wini mit Stolz auf das Quecksilber 
hingewiesen. Es gilt als das Prototyp eines Heilmittels. 

Unter diesen Verhältnissen ist meine Aufgabe, die 
Herrschaft des Quecksilbers anzugreifen, eine doppelt 
schwierige. Genügt es doch fllr viele, wenn nicht für die 
meisten Aerzte, dass jemand seine Zweifel an dem Nutzen, 
ja an der Unfehlbarkeit des Quecksilbers bei der Syphilis 
laut werden lässt, um diesen Zweifler als „unwissenscbaft- 
lieh" zu brandmarken. 
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Nirgends zeigt sich klarer als bei der Quedisilber- 
Therapie, wie viel Missbraueh mit dem Worte Hwissenscliaft- 
lich" in der Therapie getrieben wird. Denn wenn wir 
eben gezeigt haben, wie das Quecksilber eines der Funda- 
mente, ja das Fundament der „wissenschaftlichen" Therapie 
bildet, so giebt es doch kaum ein Mittel, welches die 
Kriterien der Wissenschaftlichkeit in solchem Maasse nicht 
hat, wie gerade das Quecksilber. 

Trotz der Jahrhunderte langen Beobachtungen über das 
Quecksilber, trotz des oft unheimlich grossen Gebrauchs 
des Metallgiftes nicht blos bei der Syphilis, sondeni auch 
gegen eine grosse Zahl anderer akuter und chronischer 
Leiden ist die ganze Quecksilber- Therapie bis auf den 
heutigen Tag aus dem Stadium der roIien Empirie nicht 
herausgekommen. 

Die begeistertsten Lobredner des (Juecksilbers sind bis 
auf den heutigen Tag nicht imstande, etwas Positives tlber 
die Art und Weise, wie das Quecksilber wirkt, auf welche 
Weise es gegen die Sj'philis hilft resp. helfen soll, zu sagen. 
Daraus erkUrt es sich wohl auch, weshalb im mercuria- 
listischen Lager niemals die Streitaxt begraben wird ilber 
die Fn^e: wann, wie oft, wie viel, in welcher Form soll 
Quecksilber in Anwendung kommen. 

Vielleicht ist diese Unwissenschaftlichkeit ein historisches 
Erbteil der Quecksilbertherapie. Denn das Quecksilber ist 
ein Kurpfuscher-, ein Quacksalber-Mittel par excellence. 
Es ist ftlr uns Aei-zte eigentlich etwas beschämend, dass 
die Heroen der Pharmacotherapie — das Chinin sowohl, 
wie das Quecksilber Kurpfuschermittel sind. 

Das Quecksilber war die Goldquelle der Charlatane 
des Mittelalters, die im roten Mantel und unter Pauken- 
schlägen auf den Märkten das Quecksilber als Heilmittel 
gegen alle erdenklichen Krankheiten und namentlich gegen 
die Hauptplage jener Zeit, gegen den Aussatz, die Lepra, 
anpriesen, — ein sicher bequemes Mittel „Quecksilber in 
Gold umzuwandeln", wie es bei Häser*) heisst. 



*) Geschichte der MixliziD und der epidemiaclien KrankheiCon. 
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II. 

Lepra und Syphilis — ihr epidemiologischer Zusammenhanfr. — Aeho- 

lichkeit niid Vorwechsiung von Lepra und Syphilis. — Uebergang' des 

Quecksilbers auf die Syphilis-Therapie. — Gegnerschaft der Aerzce. — 

Das Arcanum des Paracelsus. 

AVie ham das Quecksilber im besondem zur Syphilis? 
Die Antwort häcg^t mit den Beziehungen zwischen Syphilis 
und Lepra zusammen. 

Es verlohnt sich, einen Augenblick bei dem epidemi- 
ologischen Zusammenhang von Syphilis und Lepra zu ver- 
weilen. 

Seit dem 11; Jahrhundert war ganz Mitteleuropa von 
der Lepra durchseucht. Die Zahl der Kranken war eine 
sehr grosse. Es gab nur wenige Familien, die völlig frei 
von der Krankheit blieben. 

Nun ist es eine der lehrreichsten epidemiologischen 
Thatsachen, dass bei uns iu Mitteleuropa die Siphilis an 
die Stelle der Lepra getreten ist. Die Syphilis hat bei 
uns die Lepra geradezu abgelöst. In demselben Masse, 
wie die Syphilis sich ausbreitet, ist die Lepra verschwunden. 
Jetzt ist Mitteleuropa von der Sypliilis völlig durchseucht. 
Wie es früher sehr wenige völlig leprafreie Familien gab, 
so giebt es jetzt sehr wenige syphilisfreie Familien. Man 
spricht von der Syphüisation der Civilisation. Danach wäre 
die Annahme berechtigt, dass die Syphilis als Epidemie 
ihre Akme erreicht und vielleicht — hoffen wir es — über- 
schritten hat. 

Die Ablösung der Lepra durch die Syphilis war eine 
so unmerkliche, dass vielfach , nicht nur von Laien die 
„neue" Krankheit für Lepra oder eine Abart der Lepra 
gehalten wurde. Paracelsus z. B. glaubte, die Syphilis ent- 
stehe durch die Unzucht von Leprösen mit an Fluor leiden- 
den Frauen. Und so kam es ganz von selbst, dass das 
alte Lepramittel auf die Sj-philis überging. 

Die Aerzte sträubten sich erst lebhaft das Quecksilber 
anzuwenden. War ilmen doch die ausserordentliche Giftig- 
keit des Mittels seit langem, schon durch Galen (131 bis 
201 n. Chr.), dessen Schriften im ganzen Mittelalter den 
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Quell allen Srztliclien Wissens bildete, bekannt Äncli der 
nieht minder eiaflussreiche Aviceona (um 980) fuhrte 
Labmuiigen, Zittern, Blindheit auf das Quecksilber zurück. 
Constantin von Afrika zeigte im 11. Jahrhundert, dass 
RacbengeschwQre, Knochenerweichung, Lähmung der 
Glieder durch das Quecksilber veranlasst werden. 

Montanus von Padua, der B^rOnder des modernen 
klinischen Unterrichts, der die bedeutendsten Aerzte des 
16. Jahrhunderts zu seinen Schalem zählte, erklärte das 
Quecksilber für das absdieulichste Gift, das die S>'philis 
nach innen treibe und zeitlebens siech und blass madie. 

Aber allmählich verloren die Aerzte ihre Scheu vor 
dem Quecksilber — namentlich seit der Bischof Torella, 
der Leibarzt des Cäsar Bor^pa im Jahre 1497 in seinem: 
'Xractatus de consilliis contra pudendagram s. morbum 
galUcum*) fllr das Kurpfuschermittel auf das lebhafteste 
eintrat. Da ging die Scheu vor dem Kurpfuschermittel 
ganz grOndlich verloren — das giftige Metall wurde gleich 
in dem Masse angewandt, dass schon 1520, also nach 
23 Jahren Paracelsus in einer seiner Verteidigungen seinen 
Kollegen sagen konnte: „Nun habt ihr aber das Queck- 
silber im Brauche, dass ihr die Kranken damit schmiert 
viel stärker, denn ein Schuster das Leder mit Schmiere." 

Und doch war Paracelsus kein Antimerkurialist Im 
G^enteil! Für ihn war das Quecksilber eines der 
wichtigsten Stutzen seines Grundsatzes: SimiUa similibus 
curantnr. Das Mittel, welches Geschwüre machen konnte, 
musste im Makrokosmos fUr diejenige Krankheit des Mikro* 
kosmos vorherbestimmt sein, welche vielfach mit GeschwQien 
einhergeht. Das Quecksilber war für ilin das Arcanum, 
das Specificum gegen die Sypliiiis. 

Der Umstand, dass die Alten, namentlich Avicenna, 
vor dem Quecksilber gewarnt hatten, war für ihn, den 
Neuerer, den Keformator, der seine öffentliche Thätlgkeit 
als Lehrer mit der feierlichen Verbrennui^ des Avicenna 



') Cf. Ehlers (Kopenhagen): Zum WOjahrijren JubilSnni der 
BypbilidoloKie, (A. M. C. Ztg. 18&Ö, 2i. Februar.) 
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b^ann, ein Grund mehr, es anzuwenden. Allerdings 
wandte er, auch hierin der e^entüche Vater der Homöo- 
pathie, nur sehr kleine Gaben an, getreu seinem Satze: 
„Wie ein einziger Funke einen grossen Hänfen Holz ver- 
nichten bann, so kann auch eine ganz geringe Arzneigabe 
eine grosse Krankheit bewältigen I*) 

Im übrigen aber waren die Quecksilber-Karen, welche 
damals gemacht wurden, sehr dreister Katur und trugen 
viel dazu bei, die Krankheit noch gefUrchteter zn machen. 
Ulrich von Hütten (f 1523) war eines der bekanntesten 
und beklagenswertesten historischen Opfer damaliger Qneck- 
Silbertherapie. Er ging nach 11 Schmierkuren unter grossen 
Qualen zu Grunde. Nach Häser, dessen ausgezeichneter 
Epidemiologie ich hier vielfach folge, wie anch nach Kuss- 
maul und vielen anderen, wurden bei den armen Syphi- 
liükem damals die intensivst«! Qaecksilber-Introxicationen 
erzeugt, so dass es nicht zu verwundem ist, wenn die also 
misshandelten Kranken die traurigsten, oft lebensgefähr- 
lichen Symptome darboten, die man fälschlich der Krankheit 
und nicht dem Metallgift zuschrieb. 

Professor von Döring, gewiss kein Antimerkurialist, 
sagt in semem Buche**) „Klinische Vorlesungen über 
Syphilis", S. 244: „Wenn man die Beschreibung einer 
Quecksilberkur in früheren Zeiten liest, so wird man diese 
„ererbte" Abneigung gegen das Medikament nur zu 
begreiflieh finden. So lange die Wirksamkeit und der 
Erfolg einer Kur nach dem Eintreten und der Intensität 
des Speichelflusses bemessen wurde, muss die Kur einer 
Folter gleich gekommen sein." 

Wir werden weiter unten sehen, wie noch 200 Jahre 
nach Paracelsus kein geringerer als B oe rhav e seine 
Syphilitiker bearbeitete und werden uns daraus ein Bild 
machen können, wie weniger erleuchtete Geister mit dem 
Quecksilber gewirtscbaftet haben mögen. 



•) Faraoelsus, Verteidig-ungen. 
•*) Prof. V; Dürinsr, Klinische VorlOBungeii über Syphilis, Ham- 
burg 1895. 
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Fallopia, Fernel. — Die Guajak-Kur. — Die Syphilis ■ Therapie im 
17, und 18. Jahthundert. — Boerhave. — van Swieten, 

So kam es, dass bereits selir frUh die Reaktion 
gegen das Quecksilber in Aerztekreisea sich bemerkbar 
machte. 

Fallopia (f 1566), einer der erfahrensten Aerzte und 
sicherlich einer der klarsten und exaktesten Beobachter 
jener Zeit, sagt ausdrücklich (cf. Kussmaul): Cur 
uteraar liydrargyro , ex quo non ita certa (wie durch 
andere Methoden), non ita tuta succedit sanitas? Et si 
non sanantur, valentior fit Lues, labefactentur viscera et 
pai-tes solidae corporis. 

Femel (f 1558), einer der kenntnisreichsten, meist- 
citierten SypMlidologen jener Zeit, gleich berühmt als 
klinischer Professor und Mathematiker, derselbe Femel, 
von dem der Ausspruch stammt: „Lues comes humani 
generis immortalis", lässt sich angesichts der Venvüstungcn 
der damaligen Quecksilberkuren, zu der Bemerkung hin- 
reissen, dass „scelerati impostores non medici" das Queck- 
silber empfehlen. 

Das 16. Jahrhundert darf in der Geschichte der 
Luestherapie unser um so höheres Interesse in Anspruch 
nehmen, als damals zum ersten Male eine rein physikalisch- 
diätetische Kur der Krankheit gegenüber im grösseren 
Umfange zur Anwendung kam. 

Ich meine die Guajak-Kur, die im wesentlichen auf 
eine intensive Hunger- und Schwitzkur hinauskam. Die 
Spanier hatten diese Kur (Trinken einer Abkochung von 
Guajakholz, Schwitzen und Hungern), bei den Ein- 
geborenen von Domingo als Heilmittel gegen Hautkrankheiten 
kennen gelernt. Die Erfolge dieser Hunger- und Schwitzkur 
bei der Syphilis waren so vortreffliche, dass die Krankheit 
mit einem Schlage viel von ihrem Schrecken verlor, den sie 
unter den Qnecksilberkuren hatte. Wie günstig diese 
quecksilberlose Therapie die ganze Krankheit beeinüusst 
haben musste, geht schon daraus hervor, dass viele der 
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damaligen medizinischen Schriftsteller das baldige Er- 
lOsctien der sypMlitischen Seuche in Aussicht stellten. 
Ich erinnere nur an den bekannten SypMlidoioggn 
Frascatori (f 1553). Auch nach Häser hing das auf- 
fällige Milderwerden der Syphilis in der zweiten Hälfte 
des 16. Jahrhunderts mit der Einschränkung der Queck- 
silberkur zu Gunsten der Guajak-Kur zusammen. 

Aber wie das so geht: Die Gujyak-Kur war eine 
etwas unbequeme. Si6 verlangte Bettruhe von mehreren 
Wochen, ausserdem war Schwitzen und Hungern nicht 
nach jedermanns Geschmack. Auf der andern Seite 
wurden die Erfolge der Quecksilberkuren namentlich von 
den reisenden Charlatanen in den Himmel gehoben: die Queck- 
silber-Kur wurde ambulatorisch, ohne „Berufsstörung" ge- 
braucht und da die „auffälligsten Symptome" der Lues oft 
schnell durch das Quecksilber beseitigt wurden, so ist es 
nicht zu verwundem, wenn die kritiklose Anwendung von 
Quecksilber sehr schnell wieder Eingang fand. 

Das ganze 17. und 18. Jahrhundert hindurch be- 
herrschte das Quecksilber die Lues - Therapie und trug 
wesentlich dazu bei, die Krankheit wieder zu einer 
der gefürchtetsten zu machen. Denn wer die Krankheit 
bekam, war damit zugleich dem Quecksilber verfallen — 
und die QuecksUberkuren von ehedem waren selbst nach 
dem Urteile von Quecksilber - Freunden mehr als brutal. 
Und da- namentlich seit Hunter die Heilbarkeit der Sy- 
philis durch Quecksilber zum Dogma geworden war, so 
wurden alle üblen Zufälle nie dem Quecksilber, sondern 
immer nur der Krankheit zur Last gelegt. 

Es ist lehrreich, sich zu erinnern, wie eine klassische 
Quecksilberkur von damals beschaffen war. 

Boerhave (1668 — 1738), dessen Autorität das ganze 
18. Jahrhundert beherrschte, unterwarf seine Syphilitiker 
einer 36 t^gen „Speichelflusskur" d. h. sie mussten 
' 36 Tage unter dem Bilde akuter heftiger Quecbsilber- 
Intoxication liegen. 

Van Swieten, gewiss ein einwandsfreier Zeuge, sagt 
zu dieser Kur; 



DigitizeüLy Google 



— 10 — 

„NullniD foedius et magis miaerabile Bpectaculum ex- 
cogitari potest, quam videre in aosocomiis ad curaadam 
Luem destinatis, numerosos a^ros in conclavibos atnplis 
locatos media in salivatioae versantes. Si quid incautam 
juveDtutem a libidinis illecebris tutam reddere possit, hoc 
certe foret spectaculum." 

„Man kajD sich nichts hässUcberes und bekla^os- 
werteres denken als den Anblick der zE^lreichen Kranken 
in den zur Betiandlung der Syphilis bestimmten Kranken- 
hausem, wenn die Kranken mitten im Speichelfluss sich 
beünden. Sicher giebt es nichts, das leichtsinnige Jüng- 
linge vor den Verlockungen der Sinnenlust besser be> 
wahren könnte, als dieser Anblick." 



John Hunt«r — sein TerbängniSTolles Experiment. — Qaecksilb«rkuren 
bei Tripperkranken, — Tripperseuclie. — EiBenmano. 

Die höchste Blflte des Merkurialismns knüpft an den 
Namen John Hunter's an. Seine Autorität unterdrückte 
jeden Zweifel aa der spezilischen Heilkraft des Quecksilbers. 
Wie verhängnisvoll aber seine Autorität war, geht aus 
seinem berühmten und berüchtigten Tripper - Experiment 
her\'or — ein Experiment, dem, so brutal, so thOncht und 
unwissenschaftlich es war, Hunter eiaen grossen Teil eben 
seiner Autorität verdankte. 

Im Jahre 1 767 impfte Hunter Trippereiter einem 
Gieaunden ein. Der Geimpfte wurde syphilitisch — und 
dies galt unter Hunter's Führung den meisten Gelehrten 
von damals als unumstOaslicher Beweis, dass der Tripper 
eine syphilitische Krankheit sei. Trotz Balfour blieb dies 
die herrschende Meinung, bis Ricord 1831 den Nachweis 
lieferte, dass Tripper und Syphilis nichts miteinander 
gemein haben. Dafür können wir Aerzte und namentlich 
alle Tripperkranken Ricord nicht dankbar genog sein: 
Ricord bat die Gonorrhöiker für immer vor höchst Ubei- 
flOssigen und sicher oft schädlichen Quecksilberkuren 
bewahrt. 
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Hier sind wir an eineiD Punkt angelangt, der für die 
Gescbichte des Antimerkurialismus von hohem loteresae 
ist: aas welchem Grande immer der von Hanter mit Tripper- 
eiter Geimpfte syphilitisch wurde, ob der Äbimpfling an 
Lues oder gar an einem HamrOhrensclianker litt — That- 
sache ist, dass seitdem die „spezifische" Behandlung des 
Trippers mit Quecksilberkuren die Wissenschaft liehe 
war; wurden auch schon früher hier und da bei der 
Gonorrhöe mehr oder minder schüchterne Queckailberkuren 
gebraucht, so waren die armen GonorrhOiker seit Hunter 
sehr oft der regelrechten Quecksilber- Behandlung unter- 
worfen. 

Es stellen somit die Tripperkranken von damals ein 
geradezu beispielloses, einwandsfreies Beobachtungsmaterial 
über die Folgen vom chronischem Quecksilber-Gebrauch dar. 

Was ist aus den Tripperkranken unter regelrechter 
Quecksilber-Ther^ie geworden? Wenn es irgend ein Mittel 
giebt, zu erweisen, ob der Vorwurf der Antimerkurialisten, 
dass das Quecksilber, und namentlich intensive Quecksilber- 
Kuren zu sehr bösartigen Erkrankungen innerer Organe 
und des Centralnervensystems disponiere, berechtigt ist, so 
ist es das Schicksal der Tripperkranken unter regelre<diter 
Quecksilber-Therapie. Und in der That: nichts rechtfertigt 
den Antimerkurialismus in glänzenderer Weise als diese 
„Experimente", die Jahrzehnte hindurch an den Tripper- 
kranken angestellt wurden. 

Unter dem Einfluss der Quecksilber- Therapie wurde 
aus dem Tripper die Tripperseuche — eine Krankheit, 
die sofort schwand, ja unbekannt wurde, seit man das 
Quecksilber aus der Trippertherapie verbannte. 

Es haben die diesbezdglichen Beobachtungen den Wert 
eines Experimentes, wie es eindeutiger und gewaltiger in 
der Toxicologie überhaupt nicht vorkommt; deshalb muss 
ich hierbei etwas verweilen. 

Die Tripperseuche ist vor allem nicht zu verwechseln 
mit jenen Nachkrankhüten, die auch heute nach Tripper 
oft beobachtet werden. Schon lange weiss man, dass der 
Tripper, wenn auch an sich eine lokale Erkrankung, doch 
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keineswegs lokal beschränkt bleil)t. Abgesehen von den 
gonorrhoischen Erkrankungen der Nachbarorgane bis in die 
Nieren xmd Ovarien ond bis ins Peritoneum hinein — 
wissen wir, dass der Tripper eine Reihe von Metastasen 
in den Gelenken, in der Pleura, wie in dem Herzen und 
in den Meningen machen kann. Aber all dies liat mit der 
Tripperseuche nichts zu thuo. 

Die ausnihrlichsten Daten über diese Krankheit finden 
sieh ia dem 1830 — also etwa 60 Jahre, nachdem durch 
Hunter die Quecksilber - Therapie beim Tripper wissen- 
schaftliches Bürgerrecht erworben hatte, — erschienenen 
Buche von Dr. Eisenmann. *) 

Die Darstellungen Eisenmann's sind von um so 
grösserem Werte, als sich Eisenmann als Anhänger Balfour's 
zu der modernen Anschauung bekennt, nach der Tripper 
und Schanker zwei völlig verschiedene Krankheiten sind. 
„Wii halten" — sagt Eisenmann wörtlich — „den Tripper 
ftlr eine eigene Krankheit, welche in ihrem Contagium, 
ihrem Verlauf, ihren Metastasen, ihren Folgekrankheiten 
das Gepräge der abgeschlossenen Eigentümlichkeit trägt." 

Eisenmann macht darauf aufmerksam, dass Verwechse- 
lungen von Syphilis und Tripperseuche vorkommen können, 
dass zu Tripper oft Syphilis dazukommen kann, ja, dass 
es sieh um einen Schanker der Harnröhre gelegentlich 
handeln kann. Eisenmann citirt den Authenrieth 'sehen 
Satz: In orificio atque initio uretlirae conspiciuntur interdnm 
Vera ulcera syphilitica. 

Eisenmann zeigt demnach durch all dies, dass er ein 
vortrefflicher, vorsichtiger Beobachter ist, der zudem völlig 
auf modernem Standtpunkte steht. Eisenmann unterscheidet 
weiter sorgfältig zwischen Trippermetastase und Tripper- 
seuche, Die Trippermetastase entsteht meist im An- 
schluss an den akuten Tripper und wird von den meisten 
Aerzten jener Zeit, auf die kritiklose ,, Unterdrückung " des 
Trippers durch Einspritzung von Bleipräparaten, Sublimat- 
und HOlIensteinlösungcn zurückgeführt. 



*) Der Tripper in allen seinen Formen und allen seiiien Folgen. 
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Am häufigsteo erkraoten: die Hoden, Prostata, Blase, 
Uteras and Adnexe, die In^uinaMrilsen. Weiter werden 
von Bisenmann Trippermetastasen der Gelenke, der serösen 
Häute, des Herzens angegeben. Also wieder ein Beweis 
fflr die treffliclie Beobachtungsgabö und Kenntnisse unseres 
Gewäbrsmannes, dessen Angaben über IVippermetastase'n 
in der modernen Litteratur t^lich Bestätigang und Er- 
weiterung finden. 

Aber imtaer weist Eisenmann auf den „unte r- 
druckten" Tripper als Hauptursache der Trippermetastasen 
hin. „Wird der Tripper gestört, so macht er, wie sclion 
gesagt, die ihm eigenen Metastasen, welche bei der Syphilis 
nie vorkommen". Also die eigentliche Trippennetastase — 
es ist nötig, das hervorzuheben — hat nie Symptome, 
welche an Syphilis denken lassen. Dagegen hat die 
Tripperseuche, welche im Anschluss an chronischen 
Tripper sich entwickelt, so viel Aehniichkeit mit den 
Erscheinungen, die bei chronisch Syphilitischen beobachtet 
werden, dass vielfach Verwechselungen vorkommen. 

Es ist unsere Pflicht, näher auf diesen Punkt ein- 
zugehen, der einen der wichtigsten Episoden aus der 
Geschichte der Lustseuche bildet, und was die Hauptsache 
ist, geradezu klassische Typen von arzneilicher Quecksilber- 
Vergiftung darbietet. 



Die sogen. Tripperaeuclie nla chronische Qaocioilber- Vergiftung. — Aelin- 

licbkeit zwischen Tripperseuche und chronischer Syphilis. — Chronische 

Syphilis und chronische Quecksilber- Vergiftung. 

Welches sind die hauptsächlisten Erscheioangeo der 
Tripperseuche? 

Schönlein spricht von Tripper-Skrofeln-, Flechten-, 
Tuberkel und Neerose. Anthenrleth von Geschwüren im 
ßachen, Mund und Nase, von Geschwülsten innerer Organe 
beim chronischen Tripper. 

Eisenmann zählt auf: Tripperflechte, TrlppergeschwUre 
auf Haut und Schleimhäuten, Zerstörung der Rachenschleira- 
haut und der Knochen, Oieschwüre innerer Organe, auch 
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des Darms, — weiter Knochenbrand, Neiiral^en, Bauch- 
kolik, Schmerzen in den Extremitäten, Bewegungaatöningen 
bis zu Paraplegien. Selil^anfUlle and halbseitige 
Lähmungen. 

Ifan wissen wir aber ganz zuversichtlich, dass all 
diese Dinge mit dem Tripper als solchem nichts zn thun 
haben. Wie aber lionnteo diese bOsen Erscheinungen 
denuoch bei chronischem Tripper auftreten? Es giebt 
hierfar nur eine einzige Erklärung: Nicht der 
Tripper bat die Tripperseuche veranlasst, sondern 
die Behandlung des chronischen Trippers mit 
dreisten Quecksilberkuren. Die Tripperseuche kann 
nur als eine regelrechte, therapeutische und chronische 
Quecksilber -Intoxication gedeutet werden. Alles, 
was die Toxlcologie des Quecksilbers gelehrt hat, ist, wie 
wir weiter unten ze^en werden, eine glänzende Bestätigung 
für diese Auffassung. 

Wenn ich das bisherige zusammenfassen darf, so 
sage ich: 

1. Seit der zweiten Hälfte des 16. Jahrhunderts 
wurde immer allgemeiner gegen chronischen Tripper die 
brutale Quecksilberkur, wie sie früher üblich war, gebraucht. 
In der zweiten Hälfte des 18. Jahrhunderts wurde diese 
Therapie seit Hunter „wissenschaftlich". Die Folge: 
Tripperseuche. 

2. Mit dem Moment, wo man aufhörte, den Tripper 
mit Quecksilber zu behandeln, verlor sich die Trippersenche 
so sehr, dass schon 20 Jahre nach der endgOlt^en Ab- 
trennung des Trippers von der Syphilis durch Ricord, also 
schon 1850, die Tripperseuche eine unbekannte Krank- 
heit war, und dass ein Mann wie Simon, sie einfach 
leugnete, sie nur erwähnt, um nicht den Vorwurf der 
Unwissenheit auf sich zu laden (cf. Virchow's Handbuch 
1850 I. c). 

3. Schon von Eisenmann u. a. wurde bereits die 
Beobachtung gemacht, dass die Trippersenche um so hart- 
näckiger, häufiger und bösartiger sich zeigte, je mehr man 
die Tripperkranken „mercurialisierte". 
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4. Wenn es bei SimOD heisst, dass all die Symptome, 
welche Eisenmann u. a. von der Tripperseache meldet, 
sich auch bei constituaioneller Syphilis finden, so hängt 
dies offenbar damit zusammen, dass ja aunh zu constitntio- 
neller SyptiiÜs sich recht oft ehronische Quecksilber- 
Intoxicaüonen hinza gesellen. 

5. Alles, was wir heute Über chronische Queckälber- 
Intosication wissen, deckt sich mit dein, was von dem 
Wesen der Tripperseuche berichtet wird. 

Und nun lese man, was Herr Dr. Echtermeyer,*) 
nachdem obiges im Archiv veröffentlicht war, schreibt: 

„Weiter föhrt Herr Dr. Ziegelroth merkwürdiger Weise 
gegen die Quecksilberkureo die Thatsache ins Feld, dass 
in der Zeit vom Jahre 1767 — 1830, während welcher 
Tripper ebenfalls mit Qaecksilberkuren behandelt wurde, 
schwere Erkrankungen, sogen. Tripperseuche, häufig h»- 
obachtet wurden, „eine Krankheit, welche sofort verschwand, 
ja unbekannt wurde, seit man das Quecksilber aus der 
Tripperbehandlong verbannte." (S. 94.) 

„Wieso diese durcii 4 Spalten mit Wohlbehi^en breit- 
getretene Tripperseuche ein Argument gegen die heutige 
Quecksilberanwendung bilden soll, erschränl bei logischer 
Betrachtung unverständlich. Es spricht das doch vielmehr 
für die Unschädlichkeit der richtig angewandten Queck- 
silberkuren : Die schädliche Folge der Quecksilheranwendung, 
die Tripperseucbe, ist heute unbekannt, obgleich überall 
Quecksilberkuren gebraucht werden. Folglich kann das 
Quecksilber in richtiger Anwendung keine Tripperseuche 
erzeugen. Wenn Herr Dr. Ziegelroth diese logische Kon- 
sequenz gezogen hätte, so würde er wohl nicht die Tripper- 
seuche als Quecksilberfolge so behaglich ausgemalt haben." 

Mir scheint, dass eine gewisse Böswilligkeit die „logische 
Konsequenz" des Herrn Dr. Echtermeyer in Banden hält. 
So dass ich mir von einer Belehrung wenig verspreche. 
Gleidiwohl erfülle ich meine PSicht und versuche wenigstens 
Herrn Dr. Eehtermeyer zu helfen. 

*) Cf. Die Naturhellkande im Lichte der Wissenschaft, Berlin 1900. 
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Die Tripperseudie, Herr Dr. Echtermeyer, ist heut© 
unbekannt, nicht „obgleich überall Quecksilber-Kuren ge- 
braucht werden", sondern weil nirgends mehr beim Tripper 
Quecksilber-Kuren gemacht werden. Vielleicht respektieren 
Sie die mathematiscbe Beweisführung; 

Tripperkranke mit Quecksilber-Kuren behandelt bekamen 
Tripperseuche, — 

Tripperkranke ohne Quecksilber-Kuren behandelt be- 
kamen keine Tripperseuche — 

Ergo: Tripperseuche = Quecksilbervergiftung. 

Aber ich fürchte, auch die Mathematik hilft wenig, 
wenn sie einem starren Dogma widerapriclit. Und Herr 
Dr. Behtermeyer scheint sehr auf das mercurialistische 
Dogma eingeschworen. Nur so ist es mir erklärlich, dass 
er, trotz guter Belesenbeit, trotzdem er Falk*) kennt und 
sogar lobt, er zu dem geradezu verblüifenden Schiusa kommt: 
das Quecksilber ist im Grunde genommen ebenso harmlos 
wie z. E. Erdbeeren, Krebse, nach deren Genuss manche 
erkranken. „Das Ausziehen eines Zahnes, ja die Defleraüon 
hat in seltenen Fällen den Tod durch Verbluten herbei- 
geführt. Sollte man deshalb hohle und schmerzende Zähne 
bis zum Lebensende mit herumtragen? Sollte jedes weib- 
liche Geschöpf als Jungfrau sterben aus Angst vor Vei'- 
blutung?" — „Sollten wir Fleisch, Wurst, Pilze, Morcheln 
scheuen, weil sie hier und da Gift enthielten?" „Mit ähn- 
licher Seltenheit werden verderbliche Folgen nach vemunft- 
gemässer Quecksilberanwendung beobachtet." 

Entschieden hat Herr Dr. Eehtermeyer den Gipfel des 
Quecksilberfanatismus erklommen. Vor ihm hat noch niemand 
das Quecksilber mit harmlose Nahrungsmittel, wie Erd- 
beeren etc. in gleichem Rang zu stellen gewagt. Als giftig 
haben es selbst die unwissendsten Charlatane des Mittel- 
alters gekannt, lange bevor es eine wissenschaftliche 
Toxiologie des Quecksilbers gab. 

*) Wie falsch im Üebrigen auch Falk von Herrn Dr. Echter- 
meyer verstanden und interpretiert wird, dos wird jedermann erkennen, 
der die betretenden Stellen bei Falk, nicht einen einzelnen, aus dorn 
Zusammenhang geriBsenen Satz nachliest. Vergl. die ausfilbrlichen Citnte. 
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Ferguason's BeobacbtungeD Über Quecksilberfreie Syphilia. — DesnieDee, 
Hermann, Lotinser. 

Unter dem dominierenden Einflüsse von Boerhave und 
namentlicli von Hunter war im 18. Jaiirhundert der Anti- 
mercurialismas fast ganz in den Hintergrund gedrängt. 

Der Glaube an die Heilwirkung des Quecksilbers war 
allmählich zum Dogma erstarrt, und alle üblen Folgen 
des Quecksilbers, selbst die offenkundigsten, die schwersten 
Quecksilber- Vergiftungen wurden als Symptome der Syphilis 



Wandel trat erst um das Jahr 1812 ein. Da batte 
Fergusson, der oberste Feldarzt der englischen Armee in 
Portugal, den Virchow selbst als sorgsamen Beobachter 
bezeichnet,*) Gelegenheit zu beobachten, wie die Syphilis bei 
den portugiesischen Soldaten, die ohne jedes Quecksilber, 
nur mit knapper Diät, Ruhe, Umschlägen behandelt wurden, 
weit milder verlief, als bei den englischen Soldaten, die 
nach allen Kegeln der Kunst mit Quecksilber behandelt 
wurden. Dadurch, durch diese festgesetzten Beobachtungen, 
fand Fergusson den Mut — denn Mut gehörte wahrlich 
fttr einen im mercurialistischen Dogma erzogenen Arzt dazu 
— auch die eigenen syphilitischen Soldaten ohne Queck- 
silber zu behandeln. Fergusson, gewiss kein Mystiker oder 
Schwärmer, war mit dem Erfolge so zufrieden, dass er der 
eigentliche Begründer des Antimercurialismus im 19. Jahr- 
hundert wurde.**) 

Kussmaul berichtet darüber: „Die englischen Aerzte 
haben im 2. Jahrzehnt unseres Jahrhunderts zuerst gross- 
artige Versuche über nicht raercurielle, sog. einfache Be- 
handlung der Syphilis angestellt, als deren Ergebnis sich 
herausstellte, dass der Glaube eines Hunter, Pearson, und 
der meisten grossen Praktiker zu Ende des 17. und Anfang 



•) Cf. Virchow: Ueber die Natur der constitutjoneilen-syphilitiscben 
Affektaonan, Virdiow's Arebir, 1858, Bd. 15, S. 217 ff. 

**) Cf, Fergusson: Obaervations on the vener. disease in Portugal. 
Med.-chir. Transact. London 1813, Yol. IV. 
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des 18. Jahrhunderts; die Syphilis heile nur durch Queck- 
silber, falsch sei." 

Dem Beispiel des erfahrenen Militärarztes folgten 
bald andere Syphilidologen. Fricke konnte 1828 seine 
Beobachtungen aus dem Allgemeinen Krackenhause in 
Hamburg veröffeptliohen ; er hatte über 1000 Syphilitiker 
ohne Quecksilber behandelt und sah sie schneller und 
gründlicher genesen als mit Quecksilber. Pricke hat später 
eine Statistik von 15 OOO SyphUisfäUen, die ohne Queck- 
silber mit denkbar bestem Erfolge behandelt wurden, 
publiciert. Pricke will namentlich unter seinen 15 000 
Syphilitikern nie einen Fall von Iritis beobachtet haben, 
weshalb er die Iritis bei Syphilitikern als QuecksUber- 
Intoxication deutete. 

Eine besonders grosse, geradezu überwältigende Statistik 
war der Pariser Syphilidologe Deamelles zu liefern im 
stände, der 30 Jahre hindurch seine Syphilitiker ohne 
Quecksilber behandelte und zwar mit so gutem Erfolge, 
dass er dringend die quecksilberfreie Syphilis - Therapie 
empfahl.*) 

In den 50 er und 60 er Jahren war es namentlich 
Hermann in Wien, der Primärarzt der Syphilitischen 
Abteilung des Wiedener -Krankenhauses, der an der Spitze 
der Antimercurialisten stand. 

Hermann's Resultate waren so vorzügliche, dass er 
selten schwere tertiäre Erscheinungen bei seinen Kranken 
sah. Dies brachte ihn auf den Gedanken, alle üblen Zufälle, 
alle Formen von schwerer Syphilis im secundären und 
tertiären Stadium als Symptome von Quecksilber- Vergiftung 
zu deuten. Er begann eine lebhafte Agitation gegen das 
Quecksilber. Die Litteratur der 50 er Jahre hallte laut 
von dem Kampfe der Mercarialisten und Antimercurialisten 
wieder. 



*) J.DeBruelles: 1. Mera. sur les resultates comparatifs obtenus 
par les divers modes de traitement mercuriel et BaoB mercure, employÖs 
ä rhöpital militaire d'iastructioD de VtX de Qtäce, P&ris 1838. 2. Trait« 
pntiqae des maladies veaer. Paris 1836. 3. Lettres äcritea de Val 
de Gräce, Paris 1646. 
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1855 veröffentlichte Hermano seine erste Schrift über 
die Heilbarkeit der Syphilis ohne Quecksilber. Am 
34. Oktober 1855 erhielt er durch ministeriellen Erlass 
die Erlaubnis im k. k. Wiedener Krankeubause die Syphili- 
tiker nach seinen Grundsätzen zu behandeln und zwar 
unter Kontrolle der MedicinalbehOrde. Die Erfolge waren 
so gute, dass er drei Jahre später die Leitung der Syphi- 
litischen Abteilung jenes Krankenhauses erhielt. Fürwahr, 
ein glänzendes Zeugnis für die Vortrefflichkeit seiner 
Resultate. Ein nicht minder glänzendes Zengnis ftlr die 
Güte der Hermann'schen Kur bei Syphilis liegt in der 
gewaltigen Steigerung der Frequenz seiner Abteilung. Mit 
einer Belegschaft von 24 Patienten hatte er begonnen, 
und nach einigen Jahren hatte er eine Belegschaft von 
300, sodass er im Stande war, bereits Anfang der 70er 
Jahre, über 20 000 Beobachtungen zu veröffentlichen. 

So gab es in der Mitte unseres Jahrhunderts eine 
ganze Reihe namhafter Syphilidologen, welche die Heilbar- 
keit der Sjrphilis ohne Quecksilber, und die Ueberl^enheit 
der quecksilberfreien Luesbehandlung auf Grund einwands- 
freier, zahlreicher Beobachtungen, ja oft, wie Desruelles 
auf Grund eines geradezu überwältigenden Materials, 
erwiesen.*) 

VII. 

\'irchow'g Kampf gegen den ADtimercurialismus. — Hebra's Gutachten. — 

Die Giftigfkeit des Quecksilbers. 

Da erstand dem Quecksilber in keinem Geringere: 
in Virchow, ein Helfer. 1858 brach Virohow in s« 
Aufsatz: Ueber die Natur der constitutionellen syphilitis 



*) J. Hermann (k. k. Krankenhaus Wieden): l. Modicin. St 
Wien 1855. 2. Die Behandlung der Syphilis ohno Quecksilber, 
1856-1857. 3. Die Nachteile der Queckailberkiir, 1859. 4 
Mereurial- Krankheiten und deren Verhältnis zur Lustaeucho, 
Lorioaer: 1. Quecksilber und Syphilis, Wien. med. Wochenschr. 
Nr 19—21. 2, Ueber Taasuhunjen und trrthamer in der Erkel 
der allgemeinen Syphilis, Wien. med. Wochenschr. 1859, Nr. U 
18, 20, 26. 
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Affectionen, eine Lanze fUr das Quecksilber: „Wozu diese 
Pendelbewegung zwischen Mercuriaiismus und Äotimercu- 
rialismns noch einmal durchmachen, nachdem wir durch 
taoseud^t^e Erfahrung wissen, dass die schwersten Zafille 
der Syphilis, sog. tertiäre Formen, durch das Quecksilber 
beseitigt werden können?*) Wir werden weiter unten 
sehen, was von dieser HaaptstQtze Vircbow's für das 
Quecksilber zu halten ist. 

Das Arcrument, dass frUher auch bei einfachem 
Tripper in Folge von eifriger Queeksilberan- 
wendung oft schweres constitutionelles Siechtum, 
sog. Tripperseuche beobachtet wurde, giebt Yirchow 
zu. Aber er sagt: „Man hält uns entgegen, dass man 
früher auch die Gonorrhoe mit Mercur bebandelte und dass, 
als man damit aufhörte, die Tripperseuche verschwunden 
ist. Gewiss, aber tiat man nicht auch aufgehört, die wirk- 
liche Syphilis mit Mercur zu behandeln und ist sie ver- 
schwunden ?" Ja , aber wer behauptet denn , dass die 
Syphilis als solche eine Quecksilber-Krankheit sei — so 
wenig, wie die Bekämpfer der Quecksilber - Theiapie des 
Trippers jeden Tripper als Quecksilber- Wirkung ansprechen. 
Nicht der Tripper, sondern die Tripperseuche war nichts 
weiter als eine regelrechte „tlierapeutische" chronische 
Quecksilber -Vergiftung. Und diese verschwand natur- 
gemäss, sowie man die armen Tripperkranke nicht meiir 
raercurialisierte. Also die sog. Tripperseuche ist eine regel- 
rechte Quecksilber-Seuche und diese wird zuversichtlich 
auch jedem Syphilitiker ei-spart, der keine Quecksilber-Kur 
durchmacht. 

Genug, unter der Autoritilt Virchow's, die um so- 
gewichtiger war, als alle Welt unter dem mächtigen Ein- 
druck der damals erschienenen Cellularpatholc^e stand, 
ei'hob sich ein gewaltiger Sturm gegen die Antimercuria- 
listen, gegen die Gegner des Quecksilbers und namentlich 
gegen den Wiener Primärarzt Hermann, der damals im 
■\'ordergrunde der Antimercurialisten stand, (cf. Dr. Hermann : 

•) Virchow's ArchiT 1858, Bd. 15, S. 223. 



DigitizeüLy Google 



— 21 — 

Die Wirkung des Quecksilbera auf den menschlichen Orga- 
nismus 1. c.). 

Der Kampf zu Gunsten des Quecksilbers drohte den 
verdienten Wiener Syphilidologen ganz von seinem Wir- 
kungskreise zu entfernen. Wenigstens ging man infolge 
einer gemeiueu Denunciation damit um, ihm die Behand- 
lung der Syphilis ohne Quecksilber zu verbieten, eventl. 
ilm zu suspendieren. Die Regierung ernannte eine Kom- 
mission zur Prüfung der Angelegenheit. Der Vorsitzende 
jener Kommission, ein Gegner Hermann's, der berühmte 
Hebra, erklärte jedoch (1868) freimütig: „Gegen die 
Methode der antimercurialistischen Behandlung der Syphilis 
im kaiserl. königl. Krankenhause Wieden ist keine Ein- 
wendung zu erheben. Man kann jede Syphilis auch 
ohne Quecksilber heilen. Wir geben Mercar, weil 
es die Syphilis schneller heilt und weil es nichts schadet*'. 

Dies Hebra'sche Gutachten zu Gunsten des Queck- 
silbers ist gleichbedeutend mit einer herben Verurteilung 
der Quecksilber-Kur. Dean das Hebra'sche Hauptargument, 
dass das Quecksilber nichts schade, dürfte heutzutage 
wohl niemand mehr aufrecht halten können. D i e 
ausserordentlich giftigen Eigenschaften des 
Metalls sind heute in der Tosicologie des 
Quecksilbers wissenschafttichbewiesen und 
allgemein bekannt. Man vergleiche, was oben darüber 
bereits gesagt ist. 



VIII. 

Quecksilber-Vergiftung' bei Quecksilber- Arbeitern. — Syphilis hei Queck- 
silber- Arbeitern. — Ausbruch von Syphilis im Verlauf 7on Scbmi erküren. 

Zur Ergänzung sei noch folgendes angeführt: Fallopia 
(1523-1562), Professor in Padua, berühmt durch seine 
Knochenuntersuchungen , erklärte , dass das Quecksilber 
die bösartigsten Knoehenkrankheiten erzeuge und warnte 
ausdrücklich vor dem Metall. .John Hunter, selbst ein 
Anhänger des Quecksilbers, erklärte, dass das Metall Ge- 
schwüre in Mund und Rachen, die oft bis auf die Knochen 
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gehen, mache. Der obea erwähnte Fergusson erklärte: „Die 
durch das Quecksilber und die Syphilis hervorgerufenen 
Geschwüre des Mundes, des Rachens und anderer ab- 
sondernden Oberflächen, sind sich so ähnlich, dass die beste 
Erfahrung nicht zwischen .ihnen unterscheiden kann. 
Jetzt wundern wir uns über die Zahl der Opfer, 
wie wir damals dachten, der Krankheit, wie wir 
jetzt wissen, des Heilmittels." 

Professor Hughes Bennet äussert sich 1860 in seinen 
Principles: „Die Idee, dass das Quecksilber ein Speciflcum 
gegen das syphilitische Gift sei und das unbestreitbare 
Unheil, welches es angerichtet, wird eines Tages eine 
sonderbare Episode in der Geschichte der Medizin bilden." 
(cf. Hermann.) 

Endlich haben die völlig einwandsfreien Beobachtungen, 
die man bei Quecksilber-Arbeitern machen konnte, zur Ge- 
nüge die ausserordentliche Giftigkeit des Metalls kennen 
gelehrt. Ja, mehr noch, der Umstand, dass Quecksilber- 
Arbeiter und Arbeiterinnen, die alle Erscheinungen einer 
Quecksilber- Vergiftung darboten, von einfachen Rachen- 
geschwliren bis zu bösartigen Knochen Vereiterungen und 
allgemeinem Siechtum, deren Körper also mit dem Metall 
regelrecht getränkt war, dass diese oline weiteres 
Syphilis und oft recht bösartige bekamen und be- 
kommen, das allein, sollte ich meinen, ist ein geradezu 
unantastbarer Beweis, dass das Quecksilber in 
keiner Weise ein Specificum gegen die Syphilis ist. 
Diese Anschauung ist auch auf dem Dermatologen-Kongress 
in Graz, im September 1895 (cf. „Wiener klinische Bund- 
schau" 17. Nov. 951 durch Caspary zum Ausdruck gekommen. 
Derselbe sagte u. a.: „Als Antidot gegen die Syphilis kann 
ich jedoch das Quecksilber nicht auffassen, weil Quecksilber- 
Arbeiter 'auch an Syphilis erkranken." 

Ich selbst erinnere mich eines Optikers, der bei der 
Fabrikation von Baro- und Thermometern viel Quecksilber- 
Dämpfe einathmete und infolge der Metall - Vergiftung 
schwere Mundentzündungen und Geschwüre, auch Ent- 
zündung der Kieferknochen mit Verlust fast aller Zahne 
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durchgemacht. Und während er noch daran laborierte, 
wurde er syphilitisch aogesteckt und bekam trotz seiner bereits 
offenkundigen Quecksilber - Vergiftung weiter Quecksilber 
als Heilmittel. Die Folge davon war ein sehr schwerer Verlauf 
der Kranklieit, „trotz" des Specificums. Jahrelang war sein 
Körper mit „Eiterbeuleo" bedeckt, sein üfasenknochen wurde 
zerstört, so dass seine Nase in der bekannten, typischen 
Weise einfiel, sein rechter Hoden „eiterte" aus, und ebenso 
wurde seine linke Hand durch langwierige „Knochen- 
gcschwüro" fast vollständig zerstört. 

Ferner erinnere ich mich eines Offfziers, der an einem 
chronischen Rachenkatarrh litt und ich weiss nicht wodurch, 
auf den unglacklichen Gedanken kam, sein Leiden könnte 
syphilitischer Natur sein. Patient macht deshalb im 
Sommer 1881 seine erste Schmierkur. Heiserkeit, etwas 
Haarausfall und eine Verschlechterung des Raehenkatahns 
(Patient hat stark geraucht und gezecht) veranlassen eine 
zweite energische Schmierkur im Herbst 1881. Ein halbes 
Jahr später wird aus „Vorsicht" eine dritte Quecksilber- 
Kur, und zwar eine Injektionskar gebraucht. Leichte 
Hautausschläge veranlassen abermals nach ca. fUnf Monaten 
eine vi erte Schmierkur und zwar'eine gründliche Lazareth- 
schmierkur. Im Frühjahr j884 endlich wird „prophylak- 
tisch" eine fünfte Quecksilberkur, eine Spritzkur gemacht. 

Patient stand also die letzten drei Jahre unter 
ständiger Quecksilber-Wirkung. Und mit Quecksilber 
gefuttert, wie er war, ja noch während der letzten 
Spritzkur wurde er sj-pliüitisch : ca. drei Wochen nach 
Beendigung der fünften Quecksilber- Kur trat harter 
Schanker und später Roseola auf. Jetzt wird eine sechste 
Schraierkur gemacht; aber das Quecksilber wurde nicht 
mehr vertragen. Es traten viel Hautausschläge, Mund- 
und Raehengescliwüre auf, wogegen noch einige Male 
Quecksilber in den verschiedensten Formen versucht wurde, 
aber immer wieder aufgegeben werden musste, wwl sofort 
heftige Ekzeme sieh zeigten. 

Diday (Lyon) berichtet (cf. Intern, klinische Rund- 
schau 189.3): Drei Patienten, die wegen Syphilidopliobie 
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mehrere Jahre unter Quecksilber standen, bekamen typische 
.Syphilis. Ebenso berichtet Diday aber 57 Kranke, die 
während des Schankers sehr gründliche Quecksilber- Kuren 
durchgemacht liatten, ja , wie er sagt, mit Quecksilber 
„litteralement gorg^s", buchstäblicli gefüttert wurdcD nod 
gleichwohl allgemeine Sj'phüis bekamen. 

Doch wozu die Beispiele häufen — jeder praktische 
Arzt kennt sie. Und in ihrer Häufigkeit und Regelmässig- 
keit sind sie ein absoluter, ein mathematischer Beweis, 
dass das Quecksilber kein Specificum gegen Syphilis ist. 

IX. 
Toxicologie des Quecksilbers. — L'cbertreibnngen mancher Antimer- 
cnrialiit«!!. — Eussmaurs bahobrechende Arbeiten. — t. Bäreii3pnuig''s 
ADtuuercnri&liamus. — Der chronische Mercarialismus — seine Sym- 
ptome, sein Einfliua auf die ConatitotioD, saf das Ncrrena.vsteQi, auf 
die Nach kommen scliaft. 

Ein grosser Teil der Irrtümer und Wirrnisse in der 
Syphilis-Therapie beruht offenbar darauf, dass die, n'enn ich 
so sagen darf, physiologischen Wirkungen des Quecksilbers 
nicht genügend beracksichtigt werden. Indem man immer 
nur %'on der Heilkraft des Quecksilbers spricht, hat man 
ganz vergessen, dass es eines der bösartigsten Gifte ist, 
die Uberhaupt existieren. 

Wenn ich einen Syphilitiker mit Quecksilber behandele, 
dann muss ich die Vcrgiftungs-Erscheinungen, welche das 
Metall aufweist, recht genau kennen, sonst — und das ist 
leider häufig geschehen und geschieht vielfach noch — 
werden die bösen Folgen des Quecksilbers immer nur der 
Syphilis in die Schuhe geschoben, 

l'eccatur intra rauros et extra. Die Antimercuralisten, 
namentlich Hermann, verfielen vielfach in den entgegen- 
gesetzten Fehler: Sie deuteten alle bösartigen Er- 
scheinungen, alle bösen secundären und alle tertiären 
Aeusserungen der Syphilis ohne weiteres als Quecksilber- 
Vergiftung. 

Es war daher eine sehr dankenswerte Arbeit, als 
Kussmaul 1861 seine „Untersuchungen über den con- 
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stitutionellen Mercuralismus und sein Verhältnis zur con- 
stitutionellen Syphilis" herausgab. 

Das Kussmaurscbe Euch ist eine Quelle reichster 
Heiehrung. Die geradezu bewundemngswUrdige Klarheit 
und Objektivität lassen es als eines der besten Btlcher 
unserer Litteratur ersclieinen. Niemand, der Syphilitiker 
behandelt, oieiuand, der namentlich Quecksilber in An- 
wendung bringt, sollte es unterlassen, sich mit dem Inhalt 
des Buches gründlich vertraut zu machen. 

Zunächst beantwortet Kussmaul die Frage: was ist 
constitattoneller Mercurialismus? dahin: Wie das Queck- 
silber und seine einzelneu Präparate aufgesogen werden, 
ist noch ni'iht sicher; „aber soviel steht fest, dass unter 
dem Einfluss des auFgesaugten Quecksilbers zahlreiche 
Oi^ane und Systeme eine andere Bescliaffenheit gewinnen 
und der ganze Organismus in einen krankhaften Zustand 
gerät". „Wenn dieser Zustand eine gewisse Dauer hat, so 
sind wir berechtigt, von einer Veränderung der Constitution 
zu sprechen und bezeichnen die Symptome derselben als 
constitutionelle Giftwirkung". 

V. Bärensprung, einer der bedeutendsten Syphilidologen 
unseres Jahrhunderts wandte auf seiner Abteilung in der 
Berliner Charite kein Quecksilber mehr an, seit er sieh 
Überzeugt hatte, dass das Quecksilber zu schweren Leiden, 
auch zu schwererem Verlauf der Syphilis disponiere. 
Ebenso wie nach Kussmaul das Quecksilber zu Phüiise 
disponiert, ebenso ist es verständlich, wenn es lUr andere 
schwere Erkrankungen den Boden schafft. Nach v. Bären- 
sprung (Ännalen des Charitö-Krankenhauses 1858, S. 176): 
zeigt sich die durch Quecksilberkuren hervorgerufene Ver- 
derbnis der Constitution nicht blos in der zunehmenden 
Abmagerung und Anämie, in der steigenden Keizbarkeit 
und sinkenden Energie körperlicher wie geistiger Ver- 
richtnngen, sondern sie spricht sich auch auf unzweideutige 
Weise in dem Charakter der syphilitischen Lokal-Affektionen 
aus, welelie früher oder später bei so beliandelten Kranken 
von neuem hervorbrechen. 
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Wenn Behrend eizälilt, die Assistenten v. Bären- 
spnings hätten heimlich liinter dem Rdcken ihres Chefs 
den Kranken Quecksilber beigebracht, so kann sich doch 
diese Art von Kurpfuscherei höchstens auf die klinischen 
Patienten, nicht aber auf die umfangreiche Privat-Praxia 
V. Bärensprungs bezogen haben. 

V. Bärensprung*) giebt zu, dass Quecksilber meist schnell 
die Symptome der Syphilis zum Schwinden bringe aber nie 
die Krankheit beseitige. Es treten vielmehr immer Recidive 
auf, die erst definitiv heilen, wenn die Kranken des ewigen 
Medicinirens müde, kein Quecksilber mehr anwenden, das ist 
in günstigen Fällen. Aber sehr oft geht die Krankheit 
nach weiteren Quecksilber-Kuren in böse, zerstörende tertiäre 
Syphilis über. In noch anderen Fällen entsteht durcli die 
Quecksilber-Kur ein langes Latenz-Stadium, um dann plötz- 
lich böse Zerstörungen innerer Organe, auch im Nervensystem 
(Schlaganfälle, Lähmungen etc.) zu zeitigen. 

Syphilitiker, die nie Quecksilber bekamen, sind nach 
V. Bärensprung am besten daran. Wohl treten bei ihnen 
zuweilen manche Symptome etwas stürmischer auf — aber, 
die Krankheit hat einen natürlichen Verlauf und heilt aus. 
Das Schlimmste bei der Quecksilber - Therapie ist nach 
V. Bärensprung, dass sie den Verlauf der Krankheit stört, 
ihre Manifestation oft in verblüffender Weise unterdrückt. 
Dadurch wird die Heilung vorgetäuscht, aber nie erreicht. 
R«cidiv folgt auf Recidiv. Und selbst nacli jahrelanger Latenz 
kann man die mit Quecksilber behandelte Syphilis nicht 
als geheilt betrachten. Dahingegen ist bei natürlichem Ver- 
lauf der Krankheit ohne Quecksilber alles viel einfacher. 
V, Bärensprung proklamiert den Satz: Jeder Syphilitiker, 
der ohne Quecksilber zu nehmen '/» Jahr lang frei von 
Krankheitserscheinungen blieb , ist als geheilt zu be- 
trachten. 

Rhazes (geb. 850), glaubte, Quecksilber sei unscliäd- 
lich, weil ein Affe, der Quecksilbormetall in grosser Menge 

*) Gf. Prof. V. Bärenspruiig: Mitteilungen aas der AbteiluDg niiil 
Klinik füi sfphiliiische Kranke. — Annaleti der Berliner Ciiarit« 1860. 
Cit. nach Schtnidfs JaUrbüclier, I88I, Bd. 111. 
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trank, keine Qblen Folgen zeigte. Nun, beute wissen wir, 
daes das „getrunkene" metallische Quecksilber glatt den 
M^en und Darmkanal passiert, nicht resorbiert wird, also 
auch nicht toüsch wirken kann. 

Dagegen lebrte scbon Avicenna (980 bis 1037), dass 
durch Quecksilber: Lähmungen, Zittern der Glieder, Blind- 
heit und stinkender Atem entstehen können. 

Kussmaul bebt auch hervor, dass Ulrich von Hütten 
elfmal Scbmierkuren gebrauchte, und wenn er dann (1523) 
nach fürchterlichem Siechtum zu Grunde ging, so war 
daran sicher mehr das Quecksilber als die Syphilis 
schuld. 

Die Gegnerschaft eiaes Moatanus v. Padua, ränes 
Fallopia, eines Fernel g^en das Quecksilber ist schon 
erwähnt. 

Ludolf, Professor in Erfurt, fahrt Ozäna, Himleiden, 
Beinfrass, dolores osteocopi auf Quecksilber zurtlck. Be- 
sonders rühmend erwähnt Kussmaul das „klassische Werk 
des gelehrten Artruc", Professors der Medizin in Mont- 
pellier (1684 — 1766): De morbis venereis Libri sex, 
Paris 1738, ein Buch, das viele Auflagen erlebte. 

Artruc schildert, als überzeugter Freund des Mercur, 
die Üblen Zufälle der Quecksilberkur: 

A. Erscheinungen nach den ersten Einreibungen am 
dritten bis ftlnften Tage; 

1. starke entzündliche Schwellung der Kiefer- und 
Ohrspeicheldrüse, der Mandeln, Zunge; Mattigkeit; 

2. Febriscontinuaundintermittens, Schweratmigkeit; 

3. Durchfall bis zu blutiger Ruhr. 

B. Im weiteren Verlauf der Quecksilber- Kur : 

1. häufiger Bluthusten bei Schwindsüchtigen; 

2. Epileptiker neigen zu Anfällen; 

3. heftige Gliederschmerzen; 

4. vorzeitige und zu reichliche Menstruation; 

5. Abort; 

6. Steigerung von Trübsinn und Hypociiondrie; 

7. Grosse , kriechende , fressende, brandige Ge- 
schwüre an Wange, Zahnfleisch und Gau- 
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ttieo , besonders bei Leuten , die zu Skorbut 
neigen. 
C. Erscheinungen am Ende der Kur: 

1. Die Geschwüre wollen nicht heilen, werden 
tief, schmntziger; starker Speichelfluss stellt sich 
ein und Abzehrung; 

2. Blutungen aus den MundgeschwUren : 

3. Verwachsungen und Strikturen im Mund und 
Rachen. 

Pearson, neben Hunter einer der eifrigsten Mer- 
curialisten, hat zuweilen tödtlichen Verlauf bei Syphilis 
beobachtet, die er selbst objektiv genug, trotz seiner 
Quectsilber-Verehrung auf das MetaUgift bezog. Er nahm 
mit Hunter an, das „Quecksilber plus Syphilis bei manchen 
Constitutionen neue UnRille zeitige, die zuweilen mehr 
Furcht einflössen, als die einfachen Wirkungen des vene- 
rischen Giftes". 

Abertney, Mathias u. a. sprechen von einer Pseudo- 
syphilis, die durch Quecksilber entstehe — ja Mathias 
hält alle Clblen ZufUlle, die bei Syphilitikern auftreten und 
dem Quecksilber nicht weichen, fllr Symptome der Mer- 
curialkrankheit. 

Simon, der bekannte Syphilidologe und eifrige Be- 
kilmpfer des Antiraercurialismus bemerkt dazu in Hom's 
Archiv, November und Dezember 1826: „Die Mercurial- 
krankheit des Mathias ist Syphilis durch unzweckmässigen 
Gebrauch des Quecksilbers verschlimmert, Syphilis mit 
Quecksilber-Kachexie verbunden". 

Kussmaul selbst bemerkt, dass all diese Kämpfe der 
Antiraercurialisten im Anfang des Jahrhunderts den Er- 
folg hatten , den Gebrauch des Quecksilbers bei 
Syphilis wesentlich einzuschränken, und dass dem- 
gemäss ZeiTüttungen der Gesundheit in Folge venerischer 
Leiden, namentlich bei den Wohlhabenden, viel 
seltener wurden. 

Bei der Besprechung des Zusammenhanges zwischen 
Syphilis und Tabes werden wir uns dieses Kussmaul'schen 
Urteils zu erinnern haben. 
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Die besten Untersuchungen über chronisclie Queck- 
silber-Vergiftung sind bei Quecksilber-Arbeitern in Queck- 
silber-Bergwerken, bei Vergoldern etc. gemacht worden. 

Als Quelle giebt Kussmaul in erster Linie das „un- 
sterbliche Werk" von Ramazzini, Professor in Modena und 
Padua an. Ramazzini's „Abhandlung von der Krankheit 
der Künstler und Handwerker" wurde von Ackermann 
neu bearbeitet und zu Stendal 1780 — 1783 herausgegeben. 
Als Beobacbtungsmaterial dienten Bamazzini die Minen- 
und Hüttenarbeiter in den Quecksilber -Bergwerken, die 
Vergolder und die „Jatraliptae", d. h. die Krankenwärter, 
welche die Einreibungen mit grauer Salbe zu besorgen 
hatten. 

Als hauptsächlichste Symptome der chronischen 
Quecksilber - Vergiftung werden angeführt: Speichelfluss, 
Mundgeschwüre, DuicIiMle, stinkende Ausleerungen — 
heftiges Gliederreissen, Gicht, schwere Beweglichkeit und 
Lähmung der Glieder, Schwäche, Zittern, Schwindel, 
Schlagan^Ue, Ohnmacht und Tod. „Zur Heilung begeben 
sich die Quecksilber- Arbeiter in ein warmes Thal, bebauen 
das Land, schwitzen dabei sehr stark, treiben so das 
Quecksilber heraus und werden gesund" (Ramazzini- 
Aekermann). 

Ramazzini beobachtete folgendes : „Ein junger Ver- 
golder war zwei Monate bettlägerig, bevor er starb. In 
Folge der Quecksilber -Dämpfe hatte er zuerst ein kachek- 
tisches Aussehen, später bekam er eine schmutzige Leichen- 
farbe ; dazu übelriechende Geschwüre im Munde , aus 
welchen eine Menge Jauche floss. Er starb ohne Fieber. 
Vielleicht enthält das Quecksilber fieberwidrige Kräfte, wie 
die Chiua-Rinde" (ibidem). 

Eine gewisse klassische Bei-ühmtheit hat das Schiff 
„Triumph" erlangt, das 130 Tonnen Quecksilber führte. 
Das Quecksilber floss aus und wochenlang standen 
ca. 200 Menschen auf dem Schiffe unter dem Einfluss der 
Quecksilber- Dämpfe. Die Folgen waren: „Speichelfluss, 
Geschwüre im Munde, Lähmungen". Eine ganze Reihe 
der also Erkrankten ging später an Phthisis zu Gninde. 
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Kassmaul flilirt noch eine ganze Reihe anderer Autoren 
an, die umfangreiche Errahrungra bei Quecksilber- 
Arbeitern gemacht haben. Ans den übereinstimmenden 
Angaben aller geht mit Sicherheit hervor, dass die haupt- 
sächlichsten Ersciieinungen der Quecksilbervergiftung: die 
Mund- und RachengeschwUre, Ausfallen der Zähne — 
und dann weiter, allgemeine Kachexie, und vor allem Er- 
krankung des Nervensystems, sowolil des peripheren, 
wie des centralen sind. Tremor , Parese , Parästhesien, 
Lähmungen werden oft berichtet. Ausserdem: heftiges 
Kopfweh, Schwindel, Gliederschmerzen, Ameisenkriechen, 
Schlaflosigkeit, Hallucination. Ich l^e darauf besonderen 
Wert,, weil wir bei der Besprechung der Syphilis des 
Centralnervensystems darauf zurückkommen mltssen. 

„Nur in seltenen Fällen sieht man bei akuter Stoma- 
titis und Angina mercnrialis rapid um sich greifende, von 
Ptyalismus begleitete, diphtherische und brandige Zer- 
störung der Weichteile, mit rasch nachfolgender Nekrose 
der Knochen." 

Besonders heimtückisch erweist sich die chronische 
Quecksilbervergiftung durch ihre Heredität.- Häufiges 
Abortieren eveutl. die Geburt von schwächliclien rhachi- 
tischen Kindern ist bei Qaecksilber-Arbeitern Regel. „Die 
FUrther (in FQrth hat Kussmaul seine Untersuchungen an- 
gestellt) halten es fUr ausgemacht, dass die Kinder von 
Quecksilber -Arbeitern zu Skropheln, Rhachitis und Tuber- 
kulose besonders disponiert sind." 

G- L. Dietrich legt in seinem Buche: „Die Mercurial- 
krankheit in all ihren Formen", Leipzig 1837 — beson- 
deren Wert auf die Quecksilber-Erkrankung des Nerven- 
systems : Neuralgien, Tremor, Paralysen , Apoplexie und 
Psychosen. 

X. 
Falk'sSchilderaDgen des akuten undchroDischenMercurialismna. — Queck- 
silber- Vergiftung u. Schwindsucht — Kuochen leiden. — Geiateskrankheit. 

In Virchow's Handbuch der allgemeinen und speeielleä 
Pathologie und Therapie Is.'jS sclilldert Falk (cf. Citate), 
der Bearbeiter der Intoxicationen, die Erscheinungen der 
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Quecksilber - Vergiftung besonders nach medicameotösen 
Quecksilbergaben. Die ersten Symptome der Quecksilber- 
Vergiftung sind nach Falk: Abgeschlagenheit, Müdigkeit, 
Frösteln , belegte Zunge , Appetitlosigkeit , Brechneigung, 
Magenscbmerz, Leibweh, Erbrechen. 

Diese Schilderung Falk's gewinnt an Interesse, wenn 
man liest, wie die Syphilitiker unter Foumier's, des fana- 
tischsten unter den modernen Quecksilber- Verehrern „sach- 
gemässer Quecksilber-Therapie" aussehen:*) „Die Kranken 
verlieren den Appetit, magern rapid ab, sie werden matt 
und schlaff, ihre Kraft und ihr Körpergewicht vermindert 
sich, ihr Blut verarmt an Hämoglobin, und es stellen sich 
eine Reihe nervöser Symptome ein, wie Schwindel, Ab- 
geschlagenheit, Sclilaflosigkeit und Gastralgien, Erscheinun- 
gen, die den Patienten auPs äusserste q^uälen und deren Be- 
kämpfung sich ausnehmend schwierig gestaltet." (Foumier.) 

Dieser Zustand wird „Syphilis dönutritive secondäre" 
bezeichnet. Also immer nur „Syphilis", und bei Leibe 
keine Quecksilberwirkung! 

Sehade, dass Fournier nicht Falk's Schrift studiert 
hat, vielleicht wftrde er zum Heile seiner Kranken von 
seinem Quecksilber-Fanatismus abkommen. 

Falk spricht weiter von mercuriellen Hautausschlägen, 
die immer polymorph und nicht selten sehr bösartig bis zu 
Bildung grosser Eiterblasen werden können. Er beschreibt 
dann die Mercurialgeschwtlre, den Mercurialspeichelfluss, 
die Mercuriallienterie, MercurialdnrchlUIle, auch „Ptyalismus 
mercurialis, Mercurialbauchspeicheläuss genannt." 

Unter den mercuriellen Leiden der Kespirationsorgane 
ist besonders wichtig die „Disposition für Phthise". Und 
wenn in neuerer Zeit Hansemann darauf aufmerksam macht, 
dass viele Syphilitiker an „Phthise" zugrunde gehen, so 
darf man mit Recht fragen, ob hier nicht das Quecksilber 
zum Teil schuld ist. Nacli P'alk (S. 133) kann es nicht 



*) Foumier : Natzen der Somatose im Verlauf der Sypiiilie- 
behaudlung und bei der Uercuri&l-Kachexie. (cf. Therap. Monats- 
Hefte, Oetaber 189S.) 
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zweifelliaft sein, dass das Quecksilber die bösai-tigsten 
Knochenleiden erzeugen könne. „Entweder gehen sie in- 
folge von mercurieller Stomatitis, von ulcerativer, brandiger 
oder nekrotischer Zerstörung des Zahnfleisches und der 
Alveolen aus und enden mit Caries und Nekrose der Kiefer- 
knochen, oder sie beginnen in dem Periost der Röhren, 
knochen und 'deren Epiphysen und schreiten von da nacli 
innen vor, oder sie beginnen im lockeren Liindegewebe an 
der Basis cranii." Die AfFektion der Kopf knochen, die 
nächtlichen Kopfschmerzen sollen ebenfalls oft durch 
Quecksilber veranlasst werden. 

Ferner führt Falk auf das Quecksilber zurück: ge- 
steigerte Reizbarkeit, Trübsinn, Hypochondrie und andere 
Erscheinungen gestörten Nervenlebens. Diese Erscheinungen 
können die Vorläufer tiefen mercurieilen Nervenleidens sein- 

Eine besondere Rubrik bilden die mercurieilen Lähmun- 
gen und die Mercurial- Chlorose. Esquirol giebt bei 
730 Geisteskranken 32mal das Quecksilber als Ursache an. 

Flemming*) giebt an, dass die Empfänglichkeit fUr 
Psychosen durch Quecksilber gesteigert werden kann. Durch 
Quecksilber- Intoxieation können entstehen: Apoplexie, Ge- 
dächtnis- und Geistesschwäche, Häsitation der Sprache, 
Zittern der Hände, Grössenwahn, überhaupt die Symptome 
der sogenannten fortschreitenden allgemeinen Lähmung. 

Kussmaul schliesst aus seinen TJutersuchungen: 
„Mercurialismus und Syphilis sind somit ihrem inneren 
Wesen nach verschiedene Krankheiten." Ich glaube, dass 
dies jeder unterschreiben kann. Kussmaul hatte seine 
Untersuchungen über den chronischen Mercurialismus vor- 
wiegend unternommen, um diejenigen Antimereurialisten, 
welche die meisten Symptome der Syphilis als Quecksilber- 
Vergiftung deuteten, ad absurdum zu führen. Das ist ihm 
gelungen. Aber heute ist man in dem Drange der Reaktion 
in den entgegengesetzten Fehler verfallen : man vergisst die 
Giftigkeit des Quecksilbers und ist geneigt, selbst die oflfen- 



*) Pathologie und Therapie der Psychosen, Berlin 1859. 
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kuQdi8:sten Qaecfesilber-Vei^ftiiDgea bei einem Syphilitiker 
auf die Krankheit zu schieben. 



XI. 

HinlSIligkeit des Hebra'scben Argumentes. — Beispiele von tätlicher 

medicameotitaer Quecksilber-In toxica tion. ~ Einwirkung des Quecksilber 

anf das Gehirn. 

Die Toxicolo^e des Quecksilbers ist uns deshalb ein 
unerlässiicher Führer, sie muss uameDtlicb bei dem Stuäum 
der sogenannteu parasyphilittsclieu Krankheiten soi^fältig 
berücksichtigt werden. 

Also über die ausserordenthche Giftigkeit des Queck- 
silbers kann nicht mehr der gerii^ste Zweifel bestehen 
Das Hebra'sche Ai^ument zu gunsten des Mercurialisnius : 
Quecksilber schadet nicht — dürfte heute von niemand 
mehr unterschrieben werden. 

Patoir meldet im L'ficho medic. 1898 über zwei Fälle 
von Quecksilber-Intosicatiou. Der eine Fall endete letal ; 
Ein Bierbrauer, der eines Hautleidens wegen Quecksilber- 
salbe brauchte, bekam Mundentzündung, Anschwellung der 
Beine, Lungenödem, eitrige Hautgeschwüre und schliesslich 
trat Verfall und Tod ein. 

Ueber einen tötlich verlaufenen Fall von Quecksilber- 
Vergiftung eines Syphilitikers berichtet Dr. Ledermann in 
der Berl. K''i. Wochenschr. 1898, 45 u. 46. Ein 33jähriger 
Mann wird im Mai 1898 syphilitisch. Eine Schmierkur 
wird, weil schlecht vertragen, nach Verbrauch von 75 g 
grauer Salbe unterbrochen. Ein halbes Jahr später wegen 
neuer Symptome neue Quecksilberkur (Salicylquecksilber- 
Injektionen) versucht, aber weil schlecht vertragen, auf- 
gegeben. Dafür Injektionen mit Oleum cinereum 6 mal 
(auf Veranlassung eines Spezialarztes) gemacht. Nach 
einigen Wochen traten Schwellung der Zunge, Speichel- 
fluss, Fieber und heftige Diarrhöen auf. Ledermann stellte 
die Diagnose: schwere Queeksilber-Intoxication. Patient 
starb nach 14 Tagen. Ledermann macht das graue Oel 
für den fatalen Ausgang verantwortlich, da gerade dies 
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Quecksilber-Präparat bereits mehrfach tUmliche Ver^ftungea 
zustande gebracht. 

Bergh (Kopenhagen) cf. Virchow- Hirsch, Jahres- 
berichte 1894, II. 2 — berichtet Ober einen tötUch ver- 
laafenen Hautausschlag bei einem Syphilitiker nach 19 Queck- 
silber-Einreibungen. 

Wie verhängnisvoll zuweilen schon ganz kleine Queck- 
silber-Mengen werden kOnnen, lehrt die von Sackur ver- 
öffentlichte Quecksilber- Vei^ftui^.*) Einem Dienstmädchen 
wurden wegen aufgesprungener Hände uniJ Phlegmone 5 g 
grauer Salbe eingerieben. Eine Stunde darauf trat Uebel- 
keit, Erbrechen ein. Am zweiten Tf^e stellten sich 
Diarrhöen und Koliken ein, am dritten Tage blutige Stahle, 
und am vierten Tage bereits starb die Patientin. 

Döderlein**) berichtet: Ein I9jähriger Jüngling wird 
im Jahre 1895 syphylitisch. Im November macht er eine 
Quecksilberkur (Kalomelinjektionen) durch. Am 4. Dezember 
bricht unter Fieber Stomatitis und Erythema mercur. auf. 
Dazu tritt Albuminurie, Erbrechen und ständige Ver- 
schlechterung des Allgemeinbefindens. Am 15. Januar 
starb Patient. Ist hier trotz Döderlein eine andere Diag- 
nose als Tod durch Quecksilber - Vergiftung überhaupt 
möglich? 

Holmgren (cf. Virchow-Hirsch Jahresberichte 1896, 1., 
S- 322) berichtet über drei Fälle von medicamentöser Queck- 
silber-Intoxication mit tötlichem Ausgang. 

Dr. Krupezky berichtet (cf. Allgem. med.-C. Ztg 
1. April 1896) über einen Fall von „syphilitischer" Peri- 
tonitis. Ein Mann kommt mit frischer Syphilis in das 
Krankenbaus. Schmierkur und Jodkali bessern; nach dre 
"Wochen tritt Peritonitis mit tötlichem Ausgang ein. Die 
anatomische Diagnose lautete: Peritonitis syphilitica. Wenn 
Quecksilber ein Speciflcum gegen Syphilis ist, wie ist 
anmittelbar im Anscfaluss an eine regelrechte Quecksilber- 
kur eine so bösartige „syphilitische" Erkrankung möglich?! 

*) Bari. kUn. Wocheoschr. 1899. 
••) Münch. med. Wocbensohr. 1896, 41. 
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Ob hier nicht eiae Quecksilber- Intoxication die richtigere 
Deutung ist? 

Engel - Reimers (Hamburg) berichtet über zwei Be- 
obachtungen von Endocarditis verrucosa in der Prüh- 
periode der Syphilis {cf. Schmidt's Jahrböcher 1892, 
Band 233, S. 199). Beide Kranke waren Prostituierte. 
Die Eine, 21 Jahre alt, macht wegen breiter Condylome 
im Kraokenliause eine Schmierkur durch. Schon am 
neunten Tage tritt hohes Fieber, schmerzhafte Schwellung 
der Hand- und Fussgelenke ein. Am fünfzehnten Tage 
tritt Herzgeräusch auf. Patientin stirbt unter cerebralen 
Erscheinungen. Die Sektion ergab: verrucOse Excrescenz 
an der Mitralis, Thrombus der Art. foss. sylrii. Die Ver- 
mutung, dass es sich hier um eine besonders bösartige 
Quecksilber-Vergiftung gehandelt hat, erscheint berechtigt, 
wenn man in dem zweiten Falle ganz ähnliches unmittelbar 
unter Quecksilber- Wirkung eintreten sieht: 

Eine 22jährige, syphilitische Prostituierte kommt wegen 
papulOser Syphilis in das Krankeuhais. Am 8. Tage der 
Schmierkur tritt heftiges Fieber ein, das nach einigen "Wochen 
vorübergeht ; aber bald tritt unter Collaps . der Tod ein. 
Die Sektion ergab ein ätmliclies Resultat wie im verlier 
geschilderten Falle. 

Professor Lewin*) berichtet, dass schon 10 — 15 Gramm 
^auer Salbe tötliche Vei^iftungen herbeiführen kOnnen. 

Das Calomel hat bei Kindern ebenfalls nach Lewin 
vielfach den Tod durch Quecksilber -Vergiftung veranlasst. 

Das Sublimat hat nach deuiselbeu Autor als Salbe 
äusserlich gebraucht bei Erwachsenen und Kindern viel 
Unheil und Todesfälle verursacht. 

Bezuglich des Nervensystems hebt Lewin hervor: 

„Die nervösen Erscheinungen nach Quecksilber- Ge- 
brauch können nur auf einer chronischen Einwirkung 
des Quecksilbers auf das Gehirn beruhen." 

Femer erzeugt das Quecksilber experunentellen Diabetes. 



*) Lehrbuch der Toxicologie, Berlin 1897 2. Auflage. 
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„Bei Thieren beobachtet man nach akuter Vei^ftung- 
einen mehrere T^e anhaltenden Diabetes." 

„Bei der medicamentttsen Anwendung von Quecksilbei- 
verbindungen kommen oft mit den vorgenannten überein- 
stimmende Symptome zur Beobachtung, mitunter anders- 
artige.*) Es gehören hierher ausser Stomatitis in allen 
Intensitätgraden und der Pharynxhydrargyrose, ausser den 
mehr oder minder tiefen Störungen der Ernährung und des 
Allgemeinbefindens (Blässe und Eingefallensein des Gesichts, 
Schwäche, Hinfälligkeit, Anämie, schlechter Schlaf, Be- 
klemmungen, Appetitverlust, subnormale Körperwärme oder 
Fieber) noch Hautausschl^e (Erythem, Ekzem, Dermatitis 
erysipelatoidea, Urticaria, Purpura, Abscesse, Infiltrationen 
und Tumoren, z. B. nach Einspritzung von Oleum cinerum) 
DurchföUe mit Meteorismus, Koliken, Tenesmus, anfili^Iiehe 
Hamvermehrung, spätere Harnverrainderong, Albuminurie, 
Glykosurie, Menstruationsstörungen, Abort und Funktions- 
störungen seitens des Centralnervensysteras." 

Speichelfluss begleitet die mercurielle Stomatitis nicht 
immer, — ja zuweilen ist selbst bei schweren mercuriellen 
Geschwüren im Munde kein Speichelfluss vorhanden.**) Man 
kann sich also vorstellen, welch' ungeheui'e Quantitäten von 
Quecksilber Boerhave und seine Schüler den Syphilitikern 
gehen mussten, um die salivatio en tont cas zu erzwingen. 
(Cf. Drs. Tiiielemaon und Engel.) 

XII. 

Syphilis maligna „trotz" (Jueckeilber-Kuren, — Idiosynkrasie gegen- 
Quecksilber. 
Das Fatalste, das der Arzt zu sehen bekommen kann, 
ist die Syphilis maligna. Auch sie ist eine laute Wider- 
legung des Dt^:mas von der specifischen Wirkung des Queck- 
silbers. Professor Neumann (Wien)***) macht die Constitution 



*) L. Lewin, Die Nebenwirkungen der Arzneimittel, p. 308—380. 
*'') Cf. Lanz b. Ijukjanow: Qmndzlige der allgeDieinen Pathologie 
der Verdauung, 1899. 

***) cf. Wien, medio. Presse, 1897, 5: Zur Aetiologie der Syphilis 
maligna. 
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verantwortlich für das Auftreten der Syphilis maligna. Es 
wird ohne weiteres zugestanden, dass die sorgsamst« 
„specifische" Kur sie weder verliüten, noeh lieileo kann. 
In jedem Stadium der Syphilis können nach Neumann der- 
artige Schwächungen der Constitution vorkommen, die den 
malignen Verlauf der Syphilis bewirken. Trinker, Skorbuöker, 
Tuberkulöse, Kachektiker sind besonders disponiert. Da 
wir aber wissen, dass auch das Quecksilber, viellrächt noch 
viel mehr als der Alkohol, die Constitution schwächt, so 
werden wir in jedem Falle von maligner Syphilis sot^^fUtig 
zu untersuchen haben, welclie Schuld das Quecksilber an 
dem bösartigen Verlauf der Krankheit hat. Wir werden die 
atiologisdie Bedeutung des Quecksilbers bei der sog. malignen 
Syphilis um so höher anschlagen müssen, als ja zur Genüge 
bekannt ist, dass bei diesen Kranken eine Idiosynkrasie 
gegen das Quecksilber besteht, dass sie oft auf kleine Queck- 
silbergaben die stürmischsten Intosicationserscheinungen dar- 
bieten. Neumann äusserte sich auf dem X. Intern, medic. 
Kongress: „Wenn man noch überdies mit ansehen musa, wie 
ich erst kürzlich mit einem Kollegen einen Fall in Behand- 
lung hattOj dass ein Indianer am 164. Tage seiner Er- 
krankung, trotz 50 Einreibungen, trotz Calomelinjektion, 
trotz Dococt. Zittmannii an fortwährenden liefügen syphi- 
litischen (?) Erscheinungen — Piriostitis tibiae, Iritis und 
Papeln — leidet, wenn derartige Fälle sich häufen, dann 
schreckt man als Fachmann ziu'Uck." '. 

Man kann diesen objektiven Worten Neumann's nur 
allen Beifall zollen. Hoffentlich ifäteo sie allmählich die 
Ueberzeugung ein, dass wenigstens; diese Fälle ohne 
Quecksilber mindestens besser daran gewesen wären. 

XIII. 

Virnhow's Hauptargnment zu Gunsten des Qaeoksilbers dorch die 
^ie Erfahrung widerlegt. — TlnflUiigkeit. des Quecksilbers tertiäre 
Sj'pliilis zu Iteileu und sie zu verliUteD. — Queck^lberkuren disponieren 
zu bsssrtiger tertiärer Bfphilis. 
Nicht viel and«« sieht es mit dem > zweiten Haupt- 
argnment, das unter Virchow's Autorität so schwer zu 
(liunsten des Quecksilbers wog, aus. Nach diesem Ar- 
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gumeot soll darch taoseDdfältige Erfahrung erwiesen seiQr 
dass gerade die schwersten Erscheinungen der Syphilis, so- 
genannte tertiäre Formen, dnreh das Quecksilber beseitigt 
werden kOnnen." Wo sind diese tausendfältigen Erfahrungen 
gemacht, wo sind sie geblieben? Es sei mir erlaubt, dem 
Argument Virchow's aus dem Jahre 1858 Virchow's Urteil 
aus dem Jahre 1899 gegenOberzustellen. Da zeigt, sich, 
dass es zunächst eine tertiäre Erscheinungsform der Lues 
giebt, die das Quecksilber nicht heilt: Das ist die amylotde 
D^eneration. Virchow sagt:"") „Die Erfahrung hat gelehrt, 
dass die verderbhche Komplikation der amyloiden Dege- 
neration vorzugsweise in zwei an sich gefährlichen Krank- 
heitsznständen vorkommt: in der Phthise und in der Lues. 
In der letzteren ist sie das anatomische Motiv fOr jenen 
Schwäcbezustand, welchen man mit dem Namen: Gachexia 
syphilitica belegt hat" Und das ganze ai^eheure Ma- 
terial, welches bereits heute Ober (Ue Cachezia syphilitica 
vorliegt, ist es nicht an durchaus regelrecht mit Quecksilber 
behandelten Syphilitikern zur Beobachtung gelangt? Man 
zeige mir nur einen Syphilitiker mit Amyloid, dessen Ijues 
„nicht" behandelt wurde — man wflrde in arge Verlegen- 
heit geraten. Und warum Iiat Foumier, haben die Fnmzosen 
eine so grosse Erfahi-ung in der Gachexia syphilitica? 
Doch wohl kaum, weil ihre Patienten kein Quecksilber be- 
kommen. Wer Foumier kennt, weiss, wie er das Queck- 
silber bei seinen Patienten liebt. Und weiter, wenn Sie 
sich die Mdhe geben, dieTosicologie des Quecksilbers 
durchzulesen: Sie werden die Cachexie so sehr im Vorder- 
gründe finden, dass Ihnen die Ursachen fUr die Cachexie 
der mit Quecksilber bebandelten Syphilitiker schnell in die 
Ai^en springen werden, und wie trostlos die Prognose 
dieses tertiären Syphilids ist, trotzdem nach Virchow das 
Quecksilber die tertiäre Lues „heilt" — das weisst Virchow 
selbst nach. 

Virchow erklärt das Amyloid (hr unheilbar. „Amy- 
loid veränderte Gewebe müssen als todt betrachtet werden. 



*) Virchow: Aligfemeine Therapie (Die Therapie der Gegenwart, 
Jan. 1899). 
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Die amyloide Degeoeration ist ein nekrobiotischer Prozess, 
und die "Wiederbelebung toter Gewebe ist nicht mehr ein 
Problem der heutigen Biol<^e. Tote Teile können nur als 
solche li^en bleiben, oder sie können nach Art der käsigen 
abgelost werden. 

Nun besteht aber ein durchgreifender Unterschied 
zwischen kSsigen und amyloiden Teilen. Die ersteren können 
eben, wie die Geschichte der Phthise lehrt, zerfallen und 
abgesondert werden; es entsteht ein GeschwQr, und dieses 
kann heilen. Aber man kennt keine amyloide Ulceratioo, 
und daher auch keine Amyloid-Heilung." 

Heute weiss jeder Praktiker: Erstens: dass gerade bei 
tertiärer Syphilis das Quecksilber oft machtlos, ja, nament- 
lich bei schweren Formen, insbesondere wenn das Gehirn 
oder das Rückenmark tertiär erkrankt ist, dass da das 
Metall geradezu verhängnisvoll werden kann. 

HOreu wir, was v. Döring*), den Niemand als Anti- 
mercuiialist be&rgwOhnen kann und der wie kaum ein 
zweiter Syphilidologe Gelegenheit zu umfassenden Beob- 
achtungen hat, hierzu sagt: 

Für Dttring ^t es fr^lich, ob man das Quecksilber bei 
tertiärer Lues Oberhaupt anwenden dürfe. 

„Ich habe meistens auf das Quecksilber in der 
tertiären Periode verzichtet; denn wenn mau tertiäre 
Produkte, Ulcerationen, Gummata mit Quecksilber alldn 
behandelt, lange, ausgiebig, energisch, so sieht man oft 
nicht den mindesten Einäuss — einige wenige Dosen Jod- 
kali (1,5 — 3 gr pro Tag) wirken zauberhaft." 

„Bei den S(^. parasyphilitischen Erscheinungen ist 
Quecksilber coDtraiudidrt." 

Zweitens, und das ist die Hauptsache, wird durch 
tausendfältige Erfahrung bewiesen, dass das Quecksilber in 
keiner Weise den Ausbruch der tertiären Syphilis ver- 
hüten kuin. Im G^«nteil. In erschreckender Weise mehren 
sich die Thatsachen, die Beweise, dass intensive Quecksilber- 

*) et V. DUring, Professor fUr Dermatologie und Syphilis in Kon- 
BtanÜnopel: Klinische Torieanngen Über Syphilis 1S95, S. 270. 
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AnwenduDg: den Aasbnich schwerster tertiärer Erkrankungen, 
namentlich des Centralnerveosystems, Vorschub leistet, ja 
dieselben direkt erzeugt. 

XIV. 

Foamier's Statistik über teitiäre Syphilis. — Dia nnhaltimreii Grund- 
lageD Beiner chroDisch-intermittirenden Quecksilber-Kur. — Böse Folgten 
der Foumier'sclien Kur. — Zusammen bang zwischen Fournier'scben 
Quecksilber -Kuren und Erkrankungen des Central - HervensysCems. — 
Zeugnis von Caspary, Lang, Kaposi, v. Düriog. 

Foumier, der bekannte Pariser Syphilidologe, fUhrt*) 
eine Statistik über 1703 Fälle von tertiärer Syphilis an. 
Von diesen waren i486 mit Quecksilber bebandelt worden, 
viele in intensivster Weise. Wenn es erlaubt wäre, über- 
haupt etwas aus dieser Statistik zu scliliessen, so wäre es 
doch nur das eine, dass ohne Quecksilber die Aussichten, 
von tertiärer Syphilis verschont zu bleiben, weit günstiger 
sind. Fonrnier aber schloss daraus nur, dass die mit 
Quecksilber behandelten 1486 Syphilitiker tertiär wurden, 
weil sie zu wenig Quecksilber bekommen hatten. Und 
so deduziert er die Berechtigung des, ich darf wohl sagen, 
unseligen Verfahrens, seine Syphilitiker, urti sie vor tertiärer 
Syphilis zu schützen, mindestens vier bis sechs Jahre hin- 
durch unter fast ständiger Quecksilber - Behandlung zu 
halten. Dieses Vorgehen Pournier's ist um so bedauer- 
licher, als Foumier eine „Autorität" eisten ßanges ist und 
die zweiten und \'^ Ranges seinem Beispiel blindlings 
folgen. So kommt es, dass seit vielen Jahren in Frank- 
reich die Sypliilitiker der recht intensiven, sogenannten 
chronisch -intermittierenden Quecksilber- Behandlung unter- 
worfen werden. Die Patienten müssen im ersten Jahre 
viermal, im zweiten Jahre dreimal, im dritten Jahre zwei- 
mal, im vierten Jahre drei- bis viermal je anderthalb bis 
zwei Monate liindurch Quecksilber gebrauchen. 

Ich fllrchte, die Rolle, welche Fournier in der Syphilis- 
Therapie der Gegenwart spielt, wird noch verhängnisvoller 
sein, als die Hunter's und der marktschreierischen Char- 

*) Semaine medicale von 1893, i. 
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latane und Quacksalber des XV. und XVI. Jahrhunderts, 
die das Quecksilber aber Gebühr lobten. 

Für Foumier giebt es eine Toxicologie des Queck- 
silbers überhaupt nicht. Er knüpft an das alte Dogma 
an: die Syphilis ist durch Quecksilber absolut heilbar. 
Wird dies Dogma durch die Erfaliruog Lügen gestraft, 
gerat Fournier darum nicht in Verlegenheit: der Kranke 
hatte eben zu wenig Quecksilber bekommen! Und hierin 
ist er, ich kann es nicht anders nennen, von einer gewissen 
brutalen Konsequenz. Im Anfang verlangte er, man solle 
die Syphilitiker zwei Jahre unter Quecksilber setzen. Als 
ihn dann die Erfahrung lehrte, dass trotzdem recht böse 
Kecidive und tertiäre Erkrankungen auftraten, decretierte 
■er, die armen Syphilitiker drei bis vier Jahre unter Queck- 
silber zu setzen. Und je mehr Erfahrungen Foumier zu 
sammeln Gelegenheit hat, desto länger lässt er die Queck- 
silber-Kuren brauchen. 

Caspary äussert sich darüber*): Foumier hat 1874 
mit der chronisch - intermittierenden Behandlung begonnen. 
Seine Resultate waren Schlecht Aber statt einen anderen 
Weg zu gehen, dehnte er den Quecksilber-Gebrauch immer 
mehr aus, „in letzter Zeit thats&chlich bis zum seligen 
Ende des einmal Erkrankten". 

Dass bei diesem horrenden Missbranch mit Queck- 
silber die bösartigsten Mercurial-Dyskrasien vorkommen, 
ist selbstverständlich. Aber Foumier und sein Anhang 
kennt keine Mercurial-Dyskrasje. 

Selbst die offenkundigsten Quecksilber-Intoxicationen, 
die bei seinen Kranken recht, recht oft vorkommen, sieht 
er für Aeusserungen der Syphilis an und leitet daraus 
seine Forderung: mehr Quecksilber! ab. 

Foumier ist von einer geradezu erstaunlichen Findig- 
keit in der Nomenelatur. Werden seine Syphilitiker durch 
das Quecksilber anämisch und kachektiseh, dann nennt er 
dies „Syphilis dönutritive secondaire." Tritt bei seinen 

*) Cf. Deutachc dermatologiBche OesellBchaft, Or&z, 23. iäs 
25. September 1895. . . 
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Syphilitikern als dentlichstes Zeichen schwerster Queck- 
silber - iDtoncaÜon schon nach wenigen Monaten Erkran- 
kung des Ceatra1nervens;3t«ms ein, dann lautet die Diag- 
nose: Syphilis m^dullüre pr^coce. Und fallen endlich seine 
Syphilitiker in geradezu ei-schreckender Häufigkeit der 
Tabes, der progressiven Paralyse und . anderen Erkran- 
kungen des Centräl-N^ervensystems zum Opfer, dann ist das 
Quecksilber ganz schuldlos daran, es handelte sich eben 
um parasyphilitische Erkrankungen. Und der Erfolg 
dieser blinden Quecksilber Verehrung? Foumier sagt: „Ich 
habe häufig gesehen, dass die opportunistische Behandlung 
der Syphilis schuld ist an wirklichen Katastrophen. Ja, 
ich kann sagen, dass in der Regel die schlechten Resultate 
dieser Behandlung zuzuschreiben sind." Foumier lässt 
sein Riesenmaterial unter diesen Gesichtspunkten 
sichten. Und dennoch gelingt es, ihm nicht von fem auch 
nur den Schatten eines Beweises dafElr zu erbringen, dass 
seine chronisch - intermittierende Behandlung , seine gründ- 
liche, ja bmtale Durchquecksilberang der Syphilitiker 
bessere Resultate hat, oder gar die tertiäre Lues zu ver* 
hüten oder auch nur seltener zu machen verm£^. Im 
Gegenteil. Ich verweise auf die oben erwähnte Four- 
nier'sche Statistik. Namentlich zeigt nirgends die Syphi- 
lis des Centralnervensystems, besonders die so- 
genannte Hirnsyphilis, eine so erschreckende Zu- 
nahme, als in Frankreich unter dem Fournier'- 
schen Regime. Es drängt sich jedem vorurteilslosen 
Beobachter der Gedanke auf, dass jene bösartigen Er- 
scheinungen der Syphilis nicht der Krankheit, 
sondern dem Quecksilber zuzuschreiben sind. Und 
das geben auch ohne Weiteres sowohl Lang wie Kaposi *) 
als auch v. During **) in seinen oben citierten Vorlesungen 
zu. Es heisst dort: „Vielleicht hängt das in Frankreich 
so überaus häufige Vorkommen von syphilitischen Him- 
und Kttckenmarksleiden mit der dort geübten präventiven 

*) Cf. Virohow'B Jahreaberictit über die FaTtachritl« der Medizin. 
1893. n. 2. 

*♦) Cf. T. Dürinjr 1. c 
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Methode, dem UebenDass der Quecksilberanwendong, zu- 
sammeD." Und an einer anderen Stelle sf^ derselbe 
Autor: „Sollten nicbt die nach der Statistik der besten 
Kliniker Frankreichs erschreckend hohen, weder in Oester- 
reich, noch in Deutschland, noch im Orient erreichten 
Zahlen von Gehirn- und EQckenmarkserkrankaDgea mit 
der Methode und dem ITebermass des dai^ereichten Queck- 
silbers zusammenhangen?" 

XV. 

Die Fournier'sche Qneckailber-Metliode uich Deutschl&nd flbertragen — 
Oefahren, die hiereos resultieren. — Parasyphilitiscbe ErkranlniDgeii 
des CentTftl-NerreDBystems — dereu cauealer JSusammenliang mit Queck- 
sUber-Kuren. — Beispiele von achwereo Erlcrankungeii des RückeDmBrks 
nach Qaeoksilber • Kuren. 

Auf diesen Punkt muss mit um so grjJsserem Nach- 
di-uck hingewiesen werden, als jene „UeberfÜtterung des 
Organismus mit Quecksilber," jetzt auch bei uns in 
Deutschland durch Professor Neisser eii^efalirt tind unter 
dessen Autorität leider immer mehr in Mode kommt Es 
wird nicht lange dauern, so werden auch wir unter der 
Herrschaft dieser Methode, wie seit Foumier in Frankreich, 
llber eine erschreckende Zunahme der , tertiären" und „Hirn- 
Syphilis" zu klagen haben. Schon jetzt haben wir auch 
bei uns in Deutschluid genugsam Gelegenheit, derartige 
Opfer des Quecksilbers zu sehen. Professor Stukowenoff*) 
(Kiew) sagt: „Nach Schwinden der syphilitischen Er- 
scheinungen ist die Anwesenheit von Quecksilber-Mengen 
im BInt, welche die therapeutische Grenze überschreiten, 
schädlich, indem dadurch der Boden zur Entwicklung 
schwerer syphilitischer Erscheinungen ge- 
schaffen wird." 

Von diesem Gesichtspunkte ans müssen auch die so- 
genannten parasypbililischen Krankheiten betrachtet werden, 
d. h. Krankheiten, die mit der Syphilis nichts zu thun haben, 
aber mit Vorliebe hei Syphilitikern sieh vorfinden, nota benc: 
bei Syphilitikern, die meist intensive Quecksilber- Kuren 

*) Cf. Allgem. Medicin. Central-ZeitaDg', 36. M«] 189S. 



Digitizeclby Google 



— 44 — 

dnrehgemaeht haben. Zu dieaen pftrasyphilitischen Er- 
krankungen gehören gerade die trostlosesten und bös- 
artigsten Erkrankangen des CentralaerveDsystem, des 
Rflekenmarks und des Gehirns: die Tabes und die pro- 
gressive Paralyse. Und Foumier, der Begründer der 
modernen intensiven Durcbquecksilberung des Oi^anismus, 
war es, der zuerst Gel^enheit hatte, die Gruppe der 
„parasyphilitiscliea" Erkrankung aufzustellen. So wird es 
verständlich, wenn viele Beobachter und Aerzte (cf. oben), 
jene parasyphilitische Erkrankungen — woWgemerkt, wenn 
sie bei einem Syphilitiker auftreten, als nicht durch die 
Syphilis, sondern durch das Quecksilber verursacht ansehen. 

Gewiss giebt es eine Tabes, eine Dementia paraljüca, 
bei Leuten, die nie Syphilis gehabt, die nie Quecksilber 
gebraucht haben, aber zweifellos leuchtet es schon a priori 
ein, dass, bei der ausserordentlich grossen Neigung des 
^Quecksilbers , das Centralnervensystem anzugreifen — 
lÄhmungen sind schon seit Jahrhunderten häufig beob- 
achtete Erscheinungen der Quecksilber-Ver^ftung — ein 
Syphilitiker um so eher zu Tabes, zu Dementia 
paralytica, kurz zu schwerer Erkrankung des 
Centralnervensystems disponiert wird, je inten- 
siver er Quecksilber, gebraucht hat. 

Was a priori einleuchtet, wird a posteriori durch die 
Erfahrung erhärtet Dr. Blocq berichtet*) über folgenden 
Fall: ,£iDe 35jährige Frau hat mit 21 Jahren Syhilis be- 
kommen. Sie machte zwei regelrechte Schmierkuren durch, 
1891 traten heftige nächtliche Kopfschmerzen und Doppel- 
sehen ein. Sie unterzieht sich einer intensiven Quecksilber- 
und Jod-Kur. Nach 2 Monaten ist sie geheilt. Aber aus 
„Vorsicht" nimmt sie 3 Monate lang Quecksilber- Pillen ; 
bald darauf zeigten sich die ersten Symptome der RQcken- 
markschwindsucht. 

V. Leyden veröffentlicht**) folgenden Fall: Ein 
sSjähriger Schneider erwirbt im Juni 1892 Sypiülis. Im 

*) Internationale Klinische Kundscban vom 8. Oktober 1893. 
**) Deutsche Medicb. Wochenschritt 1893, 31; 
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November macht er eine regelrechte Scbmierkur darch. 
Einige Tage nach Beendigung der Queeksilberkur traten 
Schmerzen im Arm und Beinen, Mattigkeit auf. Eine aber- 
malige Qnecksilberkur wird verordnet und durchgemacht. 
Es tritt wesentliche Verschlimmerung ein — und allmählich 
bildet sich das typische Bild der Tabes aus. v. Leyden nennt 
diese Krankheit: Polyneuritis mercurialis — und hebt her- 
vor, dass derartige Fälle nach Quecksilber-An- 
wendung vielfach, auch mit totlichem Ausgange 
beobachtet sind und warnt bei derartigen Symptomen 
vor dem Quecksilber. 

Einen fast ahnlichen Fall hatte ich Gelegenheit, bei 
einem 24jährigen Landwirt zu beobachten, der nach zwei 
Schmierkuren intensive Schmerzen und lähmungsartige Zu- 
stände in den Beinen bekam. Die Diagnose war: be- 
ginnende Polyneuritis mercurialis. Eine weitere Queeksilber- 
kur, die ihm bereits :ingeraten war, hätte ihn sicherlich 
der „Tabes" überantwortet. Aber zum Glilck gelang es 
noch durch eine Kur, wie sie weiter unten angedeutet, 
völlige Genesung zu erzielen. 

Heller hat den direkten experimentellen Beweis er- 
bracht,*) dass derartige Zustände in der That einzig auf 
Rechnung des Quecksilbers zu setzen sind: Er konnte bei 
Kaninchen durch Quecksilber ganz älinliche Lähmungen der 
hinteren Extremitäten und degenerative Veränderungen der 
hinteren Stränge des Rückenmarks, wie sie bei Tabes vor- 
kommen, erzeugen. 

Dass aber alle derartige Vergiftungs-Erscheinungen des 
Quecksilbers, namentlich die sog. Polyneuritis mercurialis 
oder multiple Neuritis (Leyden) von der Tabes nicht 
wesentiich verschieden sei, das konnte schon Pal auf der 
66. Naturforscherversammluog in Wien (3. November 1894) 
zeigen. Durch anatomische und mikroskopische Präparate 
wies er nach , dass die Veränderungen der Polyneuritis 
denen der Tabes völlig analog sind. 

*) Ct. Wieiiei: Klinische Rundschau, l. Mära 1896. 
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XVI. 

Der Zuaunmenliang zwischen Syphylis und Tabes. — Streit swischen 
T. Leyden und Erb. — Db übersehene Giftigkeit des Quecksilbttre in 
4er Aetiologie der Rüokenm&rksschwindsucht. — Je mehr Quecksilber, 
desto mehr Tabes. — Bleivergiftni^ und Kückenmarksleiden. — Äehn- 
lichkeit von Blei- nnd Quecksilber- Ve^iftungen. — Belege aus der 
Toiicologie. 

Nur so, wenn man die verderbliehe Einwirkung des 
Quecksilbers auf das Centralnervensystem im Auge behält, 
wird man den Zusammenhang zwischen „Syphilis" und 
„Tabes" verstehen. Die Frage nach diesem Zusammenbang 
steht jetzt im Vordei^nind des Interesses. Ein sehr leb- 
hafter Streit ist zwischen den Autoren ausgebrochen. 
Während z. B. Erb+) bei seinen 200 Tabikern in 185 Fällen 
Syphilis nachweisen konnte, konnte Leyden nur bei Sl"/,, 
seiner Tabiker Syphilis konstatiren. Der Widerspruch ist 
nur zu lOscn, wenn man das Tertium comparationis, die 
Behandlung, das Quecksilber mit in Frage zieht Erb hebt 
ausdrücklich hervor, dass er, um völlig einwandfreies 
Material zu haben, nur männliche Tabiker der besseren 
Stände, die über sich und ihr Vorleben gute Angaben 
machen konnten, in die Statistik aufgenommen habe. Aber 
eben diese männlichen Tabiker der besseren Stände sind 
früher, sowie sie Syphilis erworben, „spedfisch" behandelt 
worden. Jeder Praktiker weiss, dass all' diese Herren, 
niclit eine, sondern oft eine Unzahl von Quecksilber-Kuren 
dorchmachen, dass sie von einem Specialisten zum andern 
wallfahren, dass, sowie sie das geringste Blütchen oder 
Pickelchen am Körper sehen, sie in Aachen oder Wiesbaden 
oder sonstwo — oft genug nur aus Angst, ohne ii^end 
welche Symptome, „prophylaktisch" Quecksilber gebrauchen. 
Und das Resultat: ersehreckend viel Tabes. 

Im Gegensatz dazu stützt sich die Leydensche Statistik 
vorwiegend auf klinisches Material, d. h. es handelt sich 
meist um arme Patienten, die oft genug leichte syphüitisehe 
Erscheinungen ganz vernachlässigen und die in der Regel 
nur dann in Behandlung sich geben, wenn sich schwere 

*> Cf. Berl. Klin. Wochenschrift 1892, 2 u. 12. 
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Ei-sobemuDgen darbieten, die ferner schon aus äusseren 
Gründen so gut wie nie „prophylaktisch*' Quecksilber an- 
wandten. Aussetdem schwitzen diese Lente viel hei der 
Arbeit und haben im allgemeinen weit, weit weniger 
Quecksilber im Leibe, als die Syphilitiker der oberen 
Zehntausend. Resultat: wenig Tabes. 

Wenn man die Statistiken von Foumier, Erb, Leyden 
vergleicht, wenn man sieht, wie die mit Quecksilber förm- 
lich gefatterten Patienten Foumier's zu schwersten Er- 
krankui^en des Central-Nervensystems disponirt sind, wenn 
man sieht, dass, je häufiger das Metall in Anwendung kommt, 
desto mehr bei der Syphilis die Tabes eine Rolle spielt, 
wenn man weiter sieht, dass das Quecksilber direct im 
Stande ist, Zerstörungen im CentnU-Nervensystem zu er- 
zeugen — 80 sollte ich meinen, mhsste man endlich auf- 
hören, immer nur die Syphilis und nie das Quecksilber 
verantwortlich zu machen. Der Gedanke ist nicht mehr 
von der Hand zu weisen, dass die sog. parasyphilitischen 
Erkrankungen nicht selten regelrechte Queoksilber- 
Intoxicationen sind. 

Jeder Praktiker, der eine Reihe von Kranken, die 
intensive Quecksilber-Kuren durchgemacht, gesehen, dürfte 
das bestätigen kOnnen. Ich erinnere mich eines Juristen 
von 27 Jahren, der 1881 Syphilis erwarb, im folgenden 
Jahre, um sich „gründlich" zu heilen, eine intensive 
Schmierkur durchmachte, dieselbe aus Vorsicht in den 
folgenden Jahren noch zweimal wiederholte, und der bereits 
1889 im Alter von kaum 31 Jahren die ersten Symtome 
der Tabes zeigte, die na«h einer weiteren Quecksilber-Kur 
völlig sich ausbildete*). 

Bei Minor**) finden sich zwei lehrreiche Beobachtungen: 
Bin Arzt von 40 Jahren wird luetisch und unter specifischer 



*) Verg^leich anch Dr. Hirschel; Wien. Elüi, Rundschau, 1896, 
45 und Sokolski: üeber den ZusammenhaDg von Sjpbilia und pro- 
gresüiTer Faroijse, Petersbu^er medicin. Wocbenschr. 1895, 17. 

**) Hemi- und Paraplegie bei Tabes, Zeitschr. f. Elin. Medic. 
I89I, Suppl. 8. 402. 
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Behandlung „geheilt". Allmählich jedoch bildete sich eine 
völlige Paoplegie aus, die auf eine ener^sche Quecksilber 
and Jodkali-Behandlung sieh bessert, aber bald darauf bilden 
sich die Symptome einer typischen Tabes aus. 

Die zweite Beobachtung betrifft ein Dienstmädchen, 
das mit 16 Jahren 1876 luetisch wird. „Trotz" einiger regel- 
rechter Schmier- und Jodkali-Kuren entwickeile sich 1879 
eine unvollständige Paraplegie. Deshalb wird von neuem 
Quecksilber und Jodkali gebraucht; 1880 wird sie als „fast 
genesen" bezeichnet. 1883 hat sie ansgeprochene Tabes, 
also mit 33 Jahren. 

Möller*) beschreibt einen Fall von Rflckenmarks- 
SypMlis, die schon im ersten Jahre der Erkrankung auf- 
trat, „trotzdem" Patient ausreichend mit Quecksilber be- 
handelt wurde. 

Prof. Obersteiner '*) ist der Ansicht, dass die Mehrzahl 
der Tabiker früher Lues gehabt. Aber eine gummöse, 
rein syphilitische Krankheit ist die Tabes nicht. Weiter 
meint O.: „Es rauss aber zugestanden werden, dass neben 
der Syphilis, und höchstwahrscheinlich auch ohne diese, 
manche andere Schädlichkeiten, so Erkältung, Trauma, 
Gifte, z. B. Blei, die Enstehung der Tabes herbeifahren 
und beschleunigen können." 

Merkwürdig, an alle möglichen Schädlichkeiten wird 
gedacht, nur nicht an das Quecksilber, obzwar grade der 
verderbliche Einfluss des Quecksilbers auf die Nervensub- 
stanz längst erwiesen ist. Auch Minor (ef. Schmidt'» 
Jahrbücher Bd. 225) fand in den meisten Fällen von Tabes 
Syphilis. Des Queksilbers wird mit keinem Worte ge- 
dacht, trotzdem Minor selbst ein Beispiel anführt, wo in- 
folge von Blei-Vergiftung, ohne Lues, Tabes auftrat. 
Der einfache analoge Schluss: genau so wie das Blei kann 
das dem Blei so sehr verwandte Quecksilber die Erkrankung 

*).Zur Kenntnis der Bückenmarkasyphilia, cf. Vircbow-Hirsch 
Jahresbericbte 1891, II, S. 542. 

**) Die Pathogenese der Tabes. Vortr. 23. Aug. 97, XII., Internat, 
medic. Kongr. in Moskau. — Cf. Berl, Kl. W. 1897, Nu. 42. 
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des Central-Nervensyatems machen, wird fönnlich mit Ge- 
walt zurflckgedrängt. 

Wer sieh aber von der Aehnlichkeit der Giftwirkung 
von Qaecksilber und Blei Überzeugen will, der sei auf das 
Lehrbuch vod Nothnagel uud Rossbach'*') verwiesen. Es 
heisst da: „An mit Quecksilberchlorid vergifteten Hunden 
fand Popow dieselben Veränderungen am Ruckenmark 
wie nach Bleivergiftungen." 

Und 8. 152 heisst es ebenda: „Sowohl nach medi- 
camentOser Vergiftung mit kleinen Bleimengen wie bei der 
Erkrankung der Bleiarbeiter hat man Krankheitser- 
scheinungen, die der chronischen Quecksilbervet^ftung zum 
Teil sehr ähnlich sind, beobachtet" 

Wenn Sie bei einem Tabiker die Einwirkung irgend 
eines Eleipräparates nachweisen können, da sagen Sie: jetzt 
wräss ich die Ursache seiner Tabes. Wenn Sie bei den 
Syphilitikern Tabes so häufig finden, dann heisst es: das 
ist vielleicht eine syphilitische Erkrankung, Wenn dann 
festgestellt wird (durch die Sektion), dass nichts specifisch 
Syphilitisches da war, dann war es eine parasyphilitische 
Erkrankung. Dass derselbe Mann drei und sechs und mehr 
Quecksilberkuren durchgemacht hat, dass Blei und Queck- 
silber so ähnlich in ihrer Wirlmng sind und dass all' die 
Schwier^keiten schwinden, wenn man daran denkt, dass 
der Syphilitiker seine Tabes oder seine Paralyse durch eine 
regelrechte Quecksilber-Intoxication bekommen kann : das 
wird nicht in Erwägung gezogen, obzwar es mit gradezu 
mathematischer Beweiskraft sich aus der Toxicolc^e des 
Quecksilbers, aus klinischen und experimentellen Erfahrungen 
ableiten lässt 

Wir werden gut thun, uns hier noch einiger Daten ans 
der Toxicologie des Quecksilbers zu erinnern, die direkt 
beweisen, dass das Quecksilber bei Erkrankungen des 
Central -Nervensystems eine wichtige ätiolt^che Be- 
deutung hat. 

*) Ct. Nothnagel ond Rossbach, Handbuch der ÄTzneimittellehre. 
7. Anlage, Berlin 16S4. 
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Als Ricord Hände durch Ungeren QaecksUbergebrauch 
vel^Ulete, fand sich das meiste Quecksilber in der .Leber; 
dann kam gleich an zweiter Stelle das Gehirn. Nothnagel 
nnd Rossbach bestatten, dass nach chronischem Mercnrge- 
brauch eine „ausgeprägte Beteiligung des Nervensystems" 
zu konstatieren ist. Kussmaul nennt den Mercar „ein Ge- 
himgift; zweifelsohne steht er zu dem grössten Twl des 
Nervensystems in ganz besonders giftigen Beziehungen." 
Ersdieimingen des Central-Ner\'ensy8tems stehen im Vorder- 
grunde bei chronischer Quecksilbervergiftung. „Jedenfalls 
ist der grOsste Teil der Erscheinungen auf direktes Er- 
griffensetn des Gehirns, des Rdckenmarks and der peripheren 
Nerven zu beziehen." 

Sebr lehrreich ist die Veröffentlichung von Blumenreich 
und Jacoby ans der Gerhardschen Klinik*). Bin Arbeiter, 
der bei der Quecksilber-Luftpumpe zur Evacuirung der 
Glühlampen beschäftigt war und oft verschüttetes Queck-' 
Silber zusammenzuraffen hatte, bekam 1892 typische 
Symptome von Quecksilber-Vergiftung, aus der sich all- 
mähhch das Bild einer multiplen Sklerose entwickelte, 
obgleich Patient die Beschäftigui^ sofort aufgab.- 

XVIL 
Tragische Ausgänge der Syphilis unter starken Quecksilber-Karen. — 
Frfibe Erkrankung des Nerrensysteras. — Die .Syphilis mednllaire 
pröcoc«' unter dem Gesichtsponkt einer scliweren Queck^lber-Intoxi- 
cation. — Die Selcenheit der „Sypbilia medullaire precoce" bei Frauen 
dorcb die Seltenheit intensiver frühzeitiger Quecksilber - Kuren bei 
Frauen erklsrt. 

Wenn wir uns dieser klinisch und experimentell fest- 
gestellten Giftigkeit des Quecksilbers besonders fOr das 
CentJal<Nervensystem erinnern, dann erscheint eine grosse 
Reihe von tragischen Ausgängen der „Syphilis" unserem 
Verständnis näher gerückt 

Aus dem Foumier'schen Material berichten Gilbert 
und Lion**) über 56 Syphilitiker, bei denen schon 3 — 6 

*) D. Med. W. 1897.8. Juli. 
**) Cf. De la Syphilis mädolltüre präcoce. 4rch. gen. de mäd. 1898. 
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Monate nach der Infektion schwere „Syphilis" des Central- 
IferveDsysteins auftrat Undoon sehe man, wie verderblich 
der Fanatismus anf die lagik wirkt: Weil nor 16 von 
diesen 56 „gewissenhaft" mit Qaecfcsilher behandelt waren, 
d. h. ä la Fonmier mit Qaecksilber gefuttert, unter Queck- 
silber gesetzt waren, so sehliessen die Verfosser, dass „zu 
wenig" Quecksilber die Ursache jener stOrmischen Er- 
krankung des Geutr^-Kervensystems sei. 

Schon die 15 Uebermereorialisierten reden eine deut- 
liche Sprache. Ich bitte Sie, meine Herren, wenn unter 
jenen 58 nicht 15 sondern nur ein einziger gar nicht 
mercnrialisierter Hottentotte gewesen wäre oder wenn nur 
ein einziger von diesen, statt lege artis Qnedtsilber zu ge- 
brauchen, eine Knr — horribile dictu — in einer Katnr- 
hetlanstalt durchgemacht hätte, wie hätte man da denuneiert 
und doeiert: „Das kommt davon, wenn man die widitigsten 
Grundlagen der wissenschaftlichen Therapie mit FElssen 
tritt". Wer die Litteratnr der letzten Monate kennt, weiss, 
dass ich kein Phantasiebild hier entwerfe. 

Jeder Vorurteilslose muss aus der Thatsache, dass 15 
SyphiUüker, unter intensivster Queck^berkor stehend, im 
ersten Haltyahre bereits schwerste Erkrankung des Centrai- 
NervensfStems darboten, folgern: 1. die intensivste Queck-: 
silberkur ist kein Schutz g^en einen solchen tn^schen 
Ausgang. 2. Es ist somit absurd zu sagen: die übrigen 
41 Patienten wären der Erkrankung des Centrals-Nerven- 
systems zum Opfer geMlen, weit sie zu wenig Quecksilber 
bekamen. 

Wenn man aber vollends die Toxicologie des Queck- 
silbers zu Rate zieht, so kann der Gedanke nicht von der 
Hand gewiesen werden, dass es sich bei jenen 15 Kranken 
um r^elrechte QuecksUber-Vet^ftung gehandelt hat. Bei 
den übrigen 41 Patienten, die „zu wenig" Quecksilber be- 
kommen haben sollen, ist immerhin die Frage discutierbar, ob 
nicht dennoch eine Quecksilber- Vergiftung, die in Folge einer 
besonderen Idiosynkrasie so traurig verlief, vorliegen kann. 

Gilbert und Lion machen welter darauf aufmerksam, 
dass diese frühzeitige Erkrankung des Centralnervensystems 
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bei — Frauen so Überaus selten ist. tVuch darin erblicke 
ich einen Beleg, dass es sich um die bOsen Folgen miBs- 
bräuchlicher Quecksilberhuren handelt. Bei Frauen geht 
namentlich der Primäraffekt oft genug unbemerkt vorüber, 
und schon deshalb, abgesehen von vielen anderen GrUndec^ 
ist bei Frauen eine regelrechte, namentlich aber eine miss- 
bräuchliche Quecksilber-Anwendung in den er8t«D drei bis 
sechs Monaten nach der Infektion so Überaus selten: daher 
seltene intensive Quecksilber-Vergiftung in diesem Stadium, 
daher keine oder seltene: „syphilis m^dullaire pröcoce". 

Möller*) berichtet, dass ein Syphilitiker schon im ersten 
Jahre an RückenmarkssyphÜis erkrankte, „trotzdem" er 
ausreichend mit Quecksilber behandelt wurdp. 

Joffroy und Lötienne*^) berichten von einem 39jährigeu 
Eisenbahnbeamten, der 1883 syphilitisch wird, dann 6 Jahre 
von Foumier selbst behandelt wird. Da tritt (1889) 
Periostitis am linken Ellenbogen auf, später DiaiThoen, 
Kopfweh, Stottern, Schlaflosigkeit. Juni 1889: Verlust 
der Sprache, Lähmimg des rechten Armes und Facialis. 
Nach einer neuen Quecksilber- und Jodkali-Kur tritt nach 
dem Bericht „Heilung" ein. Im Mai 1890 zeigt sich jedoch 
bereits fortschreitende Verschlechterung, viel Schwindel- 
anfälle, Lähmimg der Zimge und schliesslich CoUaps und 
Tod. Die Verfasser sehreiben: „Der Kranke hat über sechs 
Jahre unter Foumier's eigener Bebandlimg gestanden, also 
die beste und energischste. Behaudlimg erfahren und 
dennoch (!) dieser rapide, verhängnisvolle Verlauf," 

Katürlicb wird auch hier nur die Syphilis und mit keinem 
Gredanken das Quecksilber angeschuldigt — obzwar das 
Stflttera und die Diarrhoen schon seit langem als specifische 
Symptome der Quecksilber- Veigiftung bekannt sind, 

Brewer und Bailey***) berichten folgendes: Ein 
25 jähriger Mann erwirbt im Jahre 1892 Syphilis. Er ge- 

*) Archiv für Dermatolt^e und Syphilis. Cf. Vircbow- Hirsch 
Jahresberichte 1891, II., 8. 542. 

**) Contribution k t'etude de ta ayphilia cär^brale, cf, Schmidt'e 
Jahrbücher 18Ö2, 283, S. 136. 

**•) Schmidfa Jshrblloher 1897, Bd. 253. 
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"braucht eine Quecksilberkur und steht dann uoeh zwei 
Jahre teils unter Quecksilber, teils unter Jodkali-Eiu- 
■wirknng (ä la Foumier). Im März 1896 klagt er über 
Hinterkopfweh. Erbrechen, Schwindel; die Untersuchung 
ergab gesteigerte Reflexe und Neuritis nervi optici 
beiderseits; linke Pupille ei-weitert. Es wird eine kräftige 
Quecksilberkur eingeleitet und Jodkali gegeben. Am 
20. April: epileptischer Aufall, Aufregung, Verwirrung, 
Ptosis, etwas Fieber. 24. April : cerebellare Ataxie, Fehlen 
der Reflexe. 29. Apiil: fieberfrei; links Gesichtslähmung; ' 
die Reflexe kommen vorübergehend wieder. Jetzt wird 
wieder eine Schmierkur und Jodkali versucht. Aber schon 
am 1. Mai wird Patient comatös und stirbt am 6. Mai. 
Die Sektion ergab : Leptomeningitis basilaris, Thrombose 
der art. basilaris. 

Zieht man die Toxieologie des Quecksilbers zu Rate, 
so wird man auch diesen Kranken nicht als Opfer der 
Syphilis, sondern des Quecksilbers betrachteu mosseu. 
Namentlich der epileptische Anfall und die neuritis nervi 
optici weisen deutlich auf Quecksilber-Intoxication hin. Auch 
Foumier hat bei einem Syphilitiker, der neun mal Queck- 
silberkuren gemacht hatte, Epilepsie auftreten sehen — er 
nennt dies nattlrlich: Epilepsie parasyphilitique*). 



Terüttre Brkrankiing' des Central-NarTenBjgtemB. — Die Queckailber- 

Kur ist kein Schuta dagegen. — Founiier, Oowers. — Unter dem 

Qaecksilber-Uegime ist die Syphilis bOsuttger geworden. 

Wahrscheinlich das schlimmste, was einem Syphilitiker 
passieren kann, ist die Erkrankung des Centralner\'eusystenis. 
Bei der fatalen Pn^ose dieser Leiden ist die Prophylaxe 
doppelt am Platz. In der That wird dem Syphilitiker oft, 
ja meist die Quecksüber-Eur empfohlen, um diesen Ausgang 
der Syphilis zu verhüten. 

•) Her. nenrol. 1893. I. 22. Cf. Schmidts Jabrbacher 1894, 
Bd. 241, S. 2Ö. 
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Hat man ein Recht daza, das Quecksilber als Pi-o- 
phylaktikoa gegen tertiäi'e Erkrankuiig zumal des Nerven- 
systems zu empfehleo? Die Erfahrung antwortet mit 
einem lauten und energischen: nein! 

Foumier hat in 3429 Fällen von tertiärer Lues 1085 
syphilitische ErkrankuDgen des Nervensystems konstatiert. 

Gowers äussert sich In seinem klassischen Buche:*) 
„von allen syphilitischen Erkrankungen innerer Oi^ane 
stehen die des Nervensystems nach Ausdehnung, Mannig- 
Mtigkeit, Häufigkeit und Schwere in erster Linie." 

Gowers meint, dass vor 30 Jahren „ein so weit 
reichender Einflnss der Syphilis" kaum geahnt worden ist. 
Er steht auf demselben Standpunkt wie Lesser, der auch 
betont, dass man früher die Syphilis zu optimistisch be- 
urteilt, sie „miterschätzt" habe.**) Mit anderen Worten; 
der Charakter der Syphilis ist bösartiger geworden. Diese 
Thatsache müsste den Freunden des Quecksilbers doch zu 
denken geben. Nachdem der Antimercurialismus seit nahezu 
50 Jahren in den Hintei^^imd gedrängt, nachdem seit Jahr- 
zehnten die Syphilitiker mehr oder minder intensive Qneck- 
silber-Euren durchmachen, ist die Krankheit statt leichter 
schwerer geworden. 

Man wende mir nicht ein, dass früher viele Ki'ankheiten 
nicht als luetisch diagnostiziert worden sind. Der Grrnnd 
liegt vielmehr darin, dass früher viele Luetiker gamicht 
oder „schlecht" mit Quecksilber behandelt worden sind, ja 
unter dem Ansturm der Antimercurialisten lange Jahre 
hindurch viele Syphilitiker prinzipiell das Quecksilber zurück- 
wiesen. Es wiederholt sich dasselbe Schauspiel, das im 
16. Jahrhundert sich zeigte. Die Gruajak-Eor hatte die 
brutalen Quecksilberkuren verdrängt: die Syphilis war mit 
einem Male „milder" geworden. Es traten eben nicht mehr 



*) Qowers, Syphilis des Nervensystems, Deatsch ron Lehfeldt 
1893, Berlin, K^t^n Verlag. 

**) Lesser, ßeechleclitskrankheiten und Volksgesondbelt Rede, 
gehalten in der zu Ehr« der Lepn-Conferenz veranstalteten Festsiteni^ 
der Berliner bermai.Oesellsclüft am 14. X. 97. ^Cf. Berl. klln. 
Wocbenscbr. 26. X. 97. 
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80 hänfig und nicht mehr so böse Qnecksilber-Vei^fiftnngen 
zn der eigeDtUcbea Krankheit hinzu. 

^ Und heute: Fonniier dwf wohl neben Neisser als der 
wütendste und blindeste Quecksilber-Fanatiker unserer Zeit 
bezeichnet werden. Und der Erfolg seiner Quecksilber- 
Kuren? In den zwei Jahraehnten semer Wirksamkeit hat 
die Syphilis schwerlich ihren Charakter verändert. Aber 
dank seiner gründlichen Quecksilber-Behandlung erklärt er 
selbst die Krankheit fllr „iinheilbar" und erwartet mit 
seinem Adepten Neisser von der Senuntherapie der Zukunft 
das Heil. Wozu dami die Kranken erst der Qnecksilberkor 
und systematischen Quecksilber- Vergiftung aussetzen? 

Nameitlich seit man weiss, dass unter der Herrschaft 
eben dieser Quecksilber-Therapie der „Charakter der Krank- 
heit" ein tückischerer geworden ist. 

Gowers konstatiert, dass früher die Prognose der 
Syphilis viel günstiger war — heute erkliüt auch er: „die 
Syphilis ist eine unheilbare Krankheit." Im wohlthnenden 
Gegensatz jedoch zu Fonrnier und seinem Anhang bekennt 
er freimütig, dass eine ausgiebige Behandlung „lege artis" 
keinen ersichtlichen Einfluss auf das Auftreten der Spät- 
erscheinungen habe. Denn von „den Kranken, welche mit 
syphilitischen Späterscheintmgen zum Arzte kommen", sind 
viele, sehrviele währenddes Frnhstadiums energisch behandelt," 

' Und wiederum im wohlthnenden Gi^ensatz zu Fonr- 
nier und Neisser, von denen letzterer namentlich nicht ge- 
nug phantastische Mnbei^;escliichteu von dem Schicksat 
der „Unbehandelten" zu erzählen weiss, giebt Glowers ft«i- 
mOtig zu, dass man bei sehr vielen „Unbehandelten", bei 
nicht oder nicht genügend mit Quecksilber Behandelten, 
einen geradezu ideal müden Verlauf der Syphilis sieht. 
Er -sagt: „Mcmch lehrreichen Au&chluss über diese Dinge 
giebt die Anamnese der Patienten im Krankenkanse oder 
in'- der Poliklinik. Man findet unter ihnen nicht selten 
solche, die fraglos an primärer Syphilis und an leichten 
.sekundären Erscheinungen gelitten haben, sie wenig beachtet, 
nie behandelt und doch später keine krankhaften Er- 
scheinungen zeigten." 
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XIX. 
Beispiele von Syphilis ohne Qaecksilber behaodelt. — Beispiele von 
Syphilis mit Queclcailber liehaDdelt. — NierenentzQndungf DBoh Queck- 
silber-Kuren. — Schicks»! Ton Syphilitikern nach Queckailber-Knren. — 
Schwere Kückenmarksleiden nacli Quecksilber-Kuren. 

Es sei ntir erlaubt, auch aus eigenen Beobachtungen 
einiges anzuführen. 

Zunächst einiges zur Illustrierung der ,,quecksÜber- 
fimn" Syphilis: 

Ein 38 jähriger Kaufmann wird vor 10 Jahren luetisch. 
Ulcus , Roseola und leichte Halserscheinungeii sind die 
Symptome. Patient hat weder Quecksilber noch Jodkali 
gebraucht. Weit^^re Erscheinungen von Syphilis bleiben 
aus. Vor sieben Jahren heiratet Patient; seine Frau bleibt 
gesund und hat drei gesunde Kinder. 

Ein Artillerieoffizier, jetat 43 Jahre, hat vor 21 Jahren 
Syphilis erworben. .Ulcus und Roseola waren die Symptome. 
Patient hat keine Quecksilberkur gebraucht, weil er sich 
schämte, seine Krankheit werde bekannt werden. Es sind 
keine weiteren Symptome au^tret«n. Vor zwölf Jahren 
hat er geheiratet: fünf gesunde Kinder sind seiner Ehe 



Ein 33 jähriger Bildhauer hat vor vier Jahren Lues 
erworben. Er fing wegen der Roseola und Condylome eine 
Schmierkur an — aber aus ^Angst" vor dem Quecksilber 
setzte er die Kur nach der ersten Einschmierung aus. 
Alles heilte glatt in ca. sechs Wochen ab. Patient ist bis 
heute recidi\'fi'ei. 

Ein Kaufmami von 41 Jahren wird vor 18 Jahren 
syphilitisch. Schanker, Bnbo und Psoriasis palmaris waren 
die Erscheinungen. Eine specifische Kur wird nicht durch- 
gemacht ; weitere Erscheinungen treten nicht auf. Vor acht 
Jahren heiratet ei- und hat zwei gesunde Kinder. Vor 
fünf Jahren zeigt sieh Ulcus eniris und obgleich jeder 
syphilitische Charakter fehlte, wird jetzt eine Schmierkur 
(30 Tage) und dann sechs Wochen Jodkali gebraucht. 
Bald darauf trat eine Ozäna auf. Nachdem die „Stinknase" 
ein Jahr bestanden, „eiterte" ein bohnengrosses Sthck vom 
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Nasenbein ans, und die Nase verlor dadurch ihren Halt, 
nähert sich der „syphilitischen" Nase. Dieser Fall ist be- 
sonders deshalb lehrreich, weil ohne Qnecksilber eine 
geradezu tadellose Abheilung der Syphilis erfolgte, — die 
Ehe ohne Aborte mit gesunden Kindern gesegnet war. Und 
dann bekommt Patient nach einer r^ebrechten Schmierkur 
und Jodkali-Behandlung eine „syphilitische" Nasenerkrankuug, 
die nach meinem Dafürhalten dem Quecksilber und dem 
Jodkali zur Last fällt. 

Und nun die regelrecht Behandelten: 

Ein 30 jähriger Buchhalter erwirbt 1892 Lues. Er 
nimmt wegen Eoseola QuecksUber-PUlen acht Wochen hin- 
durch. Die Roseola heilt ab — jedoch wird noch im 
selben Jahre eine weitere prophylaktische Schmierkur ge- 
braucht. Allmählich stellen sich Schwächezustände auf der 
lachten Seite {Arm und Bein) ein, die kommen und geheu. 
Zuweilen nächtliche Schmerzen in den Armknochen. Doch 
verlieren sich die Beschwerden immer wieder. 1896 treten 
sie etwas hartnäckiger auf — und da wird Ende 1896 und 
Anfang 1897 (Dezember bis Februar) eine intensive Schmier- 
kxiT von 60 Einreibungen gemacht. Von der Zeit wird 
Patient dauernd schlechter. Es tritt häufig „Starrheit" 
auf. Im Mai 1897 wird abermals eine Schmierkur ohne 
Besserung gemacht. Im Gegenteil: die typische spastische 
Spinalparalyse ist völlig ausgebildet, so dass Patient nnr 
unter den grössteu Anstrengungen mit Hilfe eines Stockes 
gehen kann. Im Mai 1898 wird eine nochmalige Quecksilber- 
kiu', 22 Injektionen, angewendet. Zwischendurch hat Patient 
nel JodkaJi gebraucht. Nach der letzten Qiiecksilberkur 
i^igt auch die linke Seite „schwach" paretisch zu werden an. 

Hier scheint mir doch die tückische Wirkung der ge- 
häuften Quecksilberkuren ganz zweifellos. Das Quecksilber 
war nicht nur nicht im Stande, den Ausbruch der „sy- 
philitischen" Spinalerkrankung zu verhüten, die Krankheit 
hat sich wünehr unmittelbar unter Quecksilber-Gebrauch 
rapide entwickelt, und für jeden Vorurteilslosen ist es klar, 
dass der Kranke so unrecht nicht hat, wenn er sagt: Das 
Quecksilber hat mich zu Grande gerichtet. 
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Man vei^leicbe damit die Beobachtnng von Nonne. 

Nonne*) berichtet von einem syphiiitischen Kranken, 
bei dem sich einige Jahre nach der Infektion spastische 
Parese der unteren Extremität (linl^) ohne wesentliche 
SensibiütÄt- and Sphinkterenstörung entwickelt«. 

Erb nahm dabei eine syphilitische Erkranktuig des. 
Räckemnarks und seiner Giefösse an; Nonne zeigte, das» 
von ii^nd einer syphilitischen Erkrankung des Rücken- 
mai'ks nicht die Bede ist; es handelt sich um einlache 
sklerotische Prozesse, ohne jeden syphilitischen Charakter- 

Also wenn keine Syphilis, warum nicht auch an die 
andere Noxe, an das Quecksilber denken? 

Ein Amtsrichter von 37 Jahren wird im November 188t> 
syphilitisch; wegeu Corona veneris wird April 1881 eine 
intensive Quecksilber- Schmierkur von zehn Wochen 
durcbgemacbt. Nach einigen Jahren beginnt sich etwas 
incoutinentJa urinae einzustellen und unsicherer Gang 
im Dunkebi. 1890 wird eine abermalige Schmierkar (vier 
Wochen) durchgemacht: der Zustand verschlimmert sich zu- 
sehends, es entsteht das Symptombild der Tabes nüt stai'ker 
Ataxie. 

1896 sah ich den Patienten mit au^sprochener Tabes. 
Er hatte vor Kurzem durch einen Chemiker seinen Uiiu 
untersuchen lassen und es wurde noch Quecksilber konstatiert- 

Ein Schriftsteller von 26 Jahren wird vor drei Jahren 
syphilitisch: Ulcus, Roseola und Plaques im Miuide smd 
die Erscheinungen; in zwei Jahren werden vier kräftige 
Quecksiiberkuren gemacht Während der ersten Sclunierkur 
tritt eine Peritonitis auf. Während der übrigen Schmier- 
knren wird Patient stark anämisch, bis sich eine aus- 
gesprochene Cachexie entwickelt, die nur als Mercimal- 
Cachexie gedeutet werden kann. 

Ein Pßirrer wird November 1895 syphilitisch. Um 
seine Syphilis möglichst schnell los zu werden, macht er 
sofort zweimal hinter einander kräftige Schmierknren durch. 



*) Zur Anatomie der syphilitjachen Spln&tpualyse, Archir f. 
Psych., Bd. 29. 
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Februar 1896, gegeu Ende der zweiten Schimerkur, tritt 
Eiweiss im Urin aof. Früher Urin ganz frei. ; 

Ich lege auf diese Albuminurie Wert, weil ich a^ 
wiederholt im Anschluss an eine Quecksilberkor beobachtete 
luid sie zweifellos dem Quecksilber zur Last lEllt; Ein 
38jähriger Herr wird vor drei Jahren syphilitisch. Wegen 
stets recidiviwender Munderscheinungen werden drei" Schmier^ 
koren gemacht; die letzte, vqr '/» Jahre. Noch während 
derselben tritt Albuminurie und Psoriasis palmaris auf. 
E^e neue Schmierkur wird angerathen, aber abgelehnt. 
Albuminurie and Psoriasis schwmden unter physikalisch- 
diätetischem 'Regime. 

Einen dritten Fall von chronischer Nephritis sali ich 
bei einem 43jährigen Beamten, der vor ca. 18 Jahren Lues 
erwirbt und in den nächsten zwölf Jahren fünf Schmierkiiren 
und zwischendurch Jodkali braucht. Patient trat mit 3"/^ 
Albomen iu meine Behandlung. E^ hatte ausserdem sekim- 
däre Herzhypertrophie ond litt an Herzastbma. 

Niereoreiznng und NierenentzUndong ist übr^ens 
sowohl von Kussmaul wie von den meisten anderen 
Alltoren als ein bän%es Symptom der chronischen Qneck- 
silberei^iftung dai^stellt. v. Düring giebt an, dass 
hän%er während der QnecksUberknr Albuminurie auftritt, 
die erst nach Aussetzen des Quecksilbers weicht. 
Obiger Fall zeigt jedoch, dass die Schädigung der Nieren 
durcbans nicht ünmer eine vorilbei^bende ist, sondern dass 
chronische Nephritis mit aü ihren bOseo Complicationen sehr 
wohl sich ^1 Quecksilberkuren anscbliessen kann. Wie man 
aber eine derartige Nephritis „luetisch" nennen kann, da sie 
doch offenbar merculdeller Natur ist, ist nicht recht ver- 
ständlich. Klinisch nicht, da ja der klinische Verlauf direkt 
auf das Quecksilber weist. Experiment«!! erst recht nicht, 
da wir ja wissen, dass Quecksilbervergiftungen mit eriieb- 
licher Schäd^ung der Nieren einhergehea. Nach Kaufmami 
(Breslau) handelt es sich um eine Art von Nekrose in den 
Nieren, auf auäoiischer, durch Verlegung der kleinsten Ge- 
tässe und Capillaren bedingten Basis. Später erfolgt starke 
Ealkablagemng in diese Partien. 
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E^ 33jährig«r Kaufmann wird vor drei Jahren syphi- 
litisch. Er macht in einem Jahre zwei starke Schmierkureu 
darch. Fast unmittelbar nach Beendigung der zweiten 
Quecksilberkur tritt Schwere, Grefuhllosigkeit in den Beinen 
auf, so dass Patient nur mit Mühe geheu kann. Er macht 
deshalb von ueuem eine zweimonatliche Schmierkur in Aachen 
durch, die das Uebel wesentlich verschlechtert. Sehr bald 
tritt völlige Lähmung in den Beiuen und Incontinentia alvi mn. 

Hier wird, meine ich, selbst der eifrigste Verehrer des 
Quecksilbers das Metallgift von der Schuld an dem tragiseheu 
Schicksal des Sjphilitikei-s nicht freizusprechen vermin. 
Es handelt sich hier um eine so typische Quecksilber- 
vergiftung, dass derjenige Arzt, der ihm die dritte und 
verhängnissvollst* Schmierkur in Aachen verordnete, höch- 
stens damit zu entschuldigen wäre, dass ihm von seinem 
Lehrer nichts über die Toxicologie des Quecksilbers gesagt 
worden ist. 

Ein Offizier erwirbt Apiil 1884 Syphilis, im Mai macht 
«r eine Schmierkur im Marinelazareth in Kiel durch — aber 
die Rachensymptome ziehen sich bis Dezember hin und 
veranlassen zwei weitere „kleine" Schmierkuren. März 1885 
wird wegeu Recidiv der Rachensymptome eine sechswöchent- 
liche Injektionskur durchgemacht. In der Folge zeigen 
sich Parästhesien in den Extremitäten und schliesslich wird 
im Mai 1892 ein Rückeumarksleiden auf luetischer Basis 
diagnosticiert und eine weitere Schmierkur von 45 Tagen 
in Wiesbaden durchgemacht. Deutliche Verschlechterung. 
Im Sommer 1893 tritt Blasenlähmimg eiji. 

Auch hier ist ein blühendes Menschenleben diu-ch das 
Quecksilber zu Grunde gerichtet worden. 

Ein 38jähriger Privatier wii-d vor neun Jahren luetisch 
und steht seitdem fast ständig unter Quecksilber, das t«ils 
in Injektionen, teils durch Schmierkur, teils als Pillen ein- 
verleibt wird. Wegeu Psoriasis linguae , die seit zwei 
Jahren besteht, wird eine letzte Schmierkur 1895 gemacht — 
ohne Erfolg. 1892 heiratet Patient nach einer prophylak- 
tischen Schnderkur in Aachen. Ein Jahr später abortiert 
die Frau im zweiten Monat, '/, Jahr später leidet sie viel 
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an Mandelentzündung:; 1^94 abortiert sie im dritten Monat 
imd 1895 wird ein todfanles Kind im siebenten Monat 
künstlich entbunden. 

Ein 45 jähriger Kaufinauu wird vor acht Jaiiren 
luetisch. Er giebt au, dass er sehr viel Quecksilber ge- 
braucht habe. Unter Quecksilberbehandlung bei einem 
Speeialarzt bildet sich ein grosser Gaumendefekt aus. 
Patient ist stark ergi-ant. Vor zwei Jahren traten 
„Krämpfe" auf. 



XX. 
SctitaganfKUe nach Quecksilberknren. 

Auch die Blutgefiisse des Gehirns, die Arterien, können 
im Anschluss ah Quecksilberkuren erkranken, ihre Elastici- 
tat verlieren imd zu Schlaganfallen Veranlassung geben. 

So kenne ich einen Offizier von 35 Jahren, der vor 
sieben Jahren syphilitisch wurde, in den zwei Jahren nach 
der Ansteckung drei QuecksÜkerkureu durchmachte und 
fest unmittelbar nach der letzten Kur, schon vor lünf 
Jahren , kaum zwei Jahre nach der Ansteckimg einen 
Schlaganfall bekam. 

Aehnlicli erging es einem Ingenieur von 39 Jahren, 
der im September 1894 Syphilis erwirbt. Der Patient 
wii'd gleich in energische Kur genommen. Das primäre 
Greschwilr wü-d ausgebraunt imd eine Quecksilberkur sofort 
angeschlossen. Aber „ti-otzdem" nahm die Syphilis einen 
sehi" bösarügen Verlauf — es zeigte sich namentlich eine 
'heftige Regenbogenhaut- Entzündung, die unter einer com- 
binierteji Quecksilber- und Jodkur etwa ein halbes Jahr 
dauerte. Kurz darauf zeigte sich eine „Verhärtong" am 
Glied, die merkwürdiger Weise fiii' eine ,, Reinfektion" ge- 
halten und gegen die abermals sechs Wochen lai^ Queck- 
silber and Jod angewandt wird. Zwei Monate später be- 
kommt Patient einen ersten Schlagaufall, dem bald darauf 
ein zweiter und dritter fo^;te. 

Doch genug der Beispiele, die jedem Praktiker so gut 
wie mir zur Vertagung stehen. 
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Widerlegong der Annahme, das Quecksilber -Kuren einen prophylak- 
tischen Wert halMD. — Die UebertragiiDg der Syphilis auf die Nach- 
kommen nach QueclcBilber-Knren. — Beispiele. — Hereditäre Syphilis 
oder Quecksilber Wirkung? — Hutchinson's Beabachtungpen. — Die 
Folgen der Queckaiiber- Vei^ftung werden ßlschlich als Folgen der 
Syphilis gedeutet. 

Man hat früher mit Vorliebe zu Gunsten des Queck- 
silbers ins Feld geführt, dass eine soi^ame Quecksilberknr, 
namentlich die chronisch-intennittiereude Behandlung nach 
Foumier, ein wirksamer Schutz der Nachkommenschaft sei 
resp. dass dieselbe die Uebertragung der Syphilis auf die 
Mutter eventl. das Kind verhüte. So hat man namentlich 
Ehestandskandidaten , die einmal Syphilis gehabt, auch 
wenn keine Symptome der Syphilis vorlagen, zu einer ener- 
gischen Quecksilberkur aus prophylaktischen Gründen 
geraten. 

Auch dieser vielgerühmt« Vorzug des Quecksilbers 
konnte der exakten Forschung nicht Stand halten und ist 
in nichts verflogen. Auf dem letzten Dermatologen - Kon- 
gress, der dem neuesten Standpunkte in der Syphilisfrage 
Ausdruck gab und der uns schon manches Gut« gelehrt, 
hatte Feulard über die Dauer der contagiösen Periode der 
Syphilis zu berichten.*) Er wies auf die Schwieiigkeit 
hin, diese Frage soi^f^tig zu prüfen, er wies auf die 
grosse Mannigfaltigkeit der Syphilis hin, die es zu Wege 
bringt, dass während eine grosse Reihe von Syphflis-Fällen 
spontan heilt, eine andere wiederum „trotz" sorgsamster 
Behandlung Kecidiv auf Recidiv darbietet. Er belegt dies 
durch ein sehr grosses Material, aus dem wir nur Einiges 
mitteilen wollen: 

1. Herr X. wird im Jahre 1889 syphilitisch. Drei 
Jahre hindurch st«ht er in regelrechter QuecksilberbehMid- 
lung. Vier Jahre und fünf Monate nach seuier Ansteckung 
beginnt er mit seiner Frau zu verkehren; ^r Monate 
darauf steckt er seme Frau an, die in der Folge ebenfalls 

f) Ct. Wien. Klin. Wochenschr-, 12. Aug. 1896. 
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i.trotz" sofortiger Bebandlang alle Symptome der Syphils 
darbot. 

2. Ein Arzt wird vor neun Jahren syphilitisch. Er 
stand fest ununterbrochen, wegen beständiger Reeidive, 
unter Queclcsilherbehandlung. Vor zwei Jahren heiratet« 
■er; drei Monate später hatte seine Frau einen Schanker 
nnd bekommt dazu später „trotz" energischer Quecksilber- 
kur tertiäre Eaot«n und Geschwüre am Unterschenkel. 
Der Arzt selbst fuhr nach wie vor fort, sieh mit Queck- 
silber zn behandeln und bietet jetzt die Erscheinungen 
■einer schweren „Himsyphilis" dar. 

3. Eheoso berichtet Feulard von einer Frau, die 
wegen Syphilis mehrere Jahre mit Quecksilber behandelt 
ward, zwei Jahre vorher unter der gewiss „sachgemässen" 
Leitung von Ricord stand. Sieben Jahre nach der An- 
steckui^ bekam sie ein syphilitisches Kind, das sechs 
Wochen nach der Gebart an Syphilis starb. Zwei Jahre 
später steckte sie ihren Kann an. 

Und so f&hrt Feulard noch 20 Fälle an und scbliesst 
dann seinen Bericht mit folgenden Worten: „Handelte es 
sich vielleicht bei diesen Ehegatten um nicht beh^delte 
FSl\e nnd konnte man sie wegen ihrer Sorglosigkeit für 
das Un^ück, das sie angerichtet, verantwortlich machen? 
Nicht im mindesten. Man muss im Gegenteil hervorheben, 
dass die meisten Patienten in sorgsamster Weise 
häufig unter der Leitung berühmter Fachmänner 
mit Quecksilber behandelt wurden." Wenn selbst 
Freunde des Quecksilbers eine derartige Sprache ftihren, 
dann können wir uns jedes Zusatzes enthalten. 

Dem gegenüber werden allerdings immer Fälle an- 
geführt, in denen nach Quecksilberknren von Syphilitikern 
gesunde Kinder gezeugt werden. Aber auf demselben Kon- 
gresse konnte Jarisch ohne Widerspruch zu finden hervor- 
heben: „So lange wir sehen, dass Väter mit frischer und 
alter Syphilis gesunde Kinder zeugen , dass syphilitische 
Früchte durch gesunde unterbrochen werden, so dass von 
Zwillingen ein Kind syphilitisch, das andere gesund 
sein kann, darf man in der Zeugung gesimder Kinder 
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nach Quecksilberkuren nicht im Quecksilber die Ursache 
sehen." • 

Eine besondere Aufmerksamkeit vei-dienen diejenigen 
Beobachtungen, welche zeigen , wie unmittelbar nnter 
dem Einfluss von Qnecksilberkuren sich alle Schrecken der 
hereditären Lues' und der Ansteckung zeigen. 

Delansome*) berichtet: Eine Fran hat seit 1882 
„wiederholt im Krankenhause" Quecksilberkm-en durch- 
gemacht und „trotzdem" starben die drei ersten Kinder an 
ai^eborener „Lues". 

Biron**) berichtet: Eine Dame erkrankt zwei Monate 
nach der Ehe an secundärer Syphilis. Der Mann hatte vor 
11 JahrcQ Lues erworben, stand drei Jahre uDt«r fach- 
männischer Behandlung und war seit acht Jahren frei von 
jedem Eecidiv. 

Steffeck***) berichtet: Eine 22jähr^e Erstgebärende, 
die stets gesimd war, wird im 5. Monat der Gravidität 
luetisch inficiert. Sie kam sofort in das Krankenhaus, 
wurde lege artis mit Quecksilber-Injektionen und Jodkali 
behandelt und als geheilt entlassen. 33 Tage zu früh kam 
sie jedoch nieder, das Kind, ein schlecht entwickeltes 
Mädchen, starb zwei Stunden nach der Geburt an „aus- 
gesprochener Syphilis" — wie es heisst. 

Noch lehrreicher ist folgende Beobachtung desselben 
Verfassers: Eine 24jährige Primipara, ebenfalls gesund, 
wird um die Mitte der Schwangerschaft syphilitisch. Sie 
wird zwei Monate im Krankenhause lege artis mit 
Schmierkur nnd Jodkali behandelt und ,.geheitt" entlassen. 
Zwei Tage nach der Entlassung bringt sie eine tfltfaule 
Frucht zur Welt. 

Natürlich wird auch hier die Syphilis als Ursache 
angegeben, trotzdem Steffeck in beiden Fällen weder am 
Fötus, noch in der Placenta irgend etwas positiv Syphi- 
litisches finden konnte. 



*) Cf. Schmidts Jahrbücher 1890, B. 226, S. 147. 
**) Cf. Virchow-Hirsch' Jahresberichte 1B96, II., S. 604. 
***) Der EinfluBB der sy philitiacheD lofektion während der Schwanger- 
achaft. Ztscbr. f. OeburUbilfe u. Gynäkolog. 1889. 
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Der Gedanke, wenu iiichts Syphilitisches nacLweisbar, 
dann sind die Frucht« ■vielleicht gar nicht an Syphilis, 
sondern an Qnecksilber-Vei^iftnng zu Grunde gegangen, 
wird natürlich gar nicht erst in Erwägung gezogen. Was 
Tvird nicht alles als hereditäre Lues gedeutet. Bekannt 
smd die Stigmata, die eigentümlichen Veränderungen der 
Zähne, die mau so oft als typisch t6r hereditäre Lues 
aufiührt. Und nun hören wir von keinem anderen, als von 
Hutchinson,*) der doch gewiss in dieser Materie als Sach- 
verständiger gelten kann, in einer seiner letzten Publikationen 
das Quecksilber als besonders verderblich fiii- die Ent- 
wickelung des Kiefers und der Zähne erklären. Er sagt: 
„Der kindliche Oi^anismus leidet durch Quecksilber 
schwerer als der Erwachsene. Hat die Schwangere Queck- 
silber genonunen, dann werden beim Kinde u. a. die Milch- 
zähne schnell cariOs und fallen aus." Es wird also nach 
diesen Beobachtungen nicht mehr angehen, wenn wir der- 
artiges sehen, einfach von „hereditärer Lues" zu sprechen: 
wir werden den Anteil der elterlichen Quecksilberkuren au 
dieser Zahnverderbnis nicht ausser Acht lassen dürfeu. 

Wenn Neisser erklärt, dass die VererbungsfShigkeit 
der Syphilis durch Quecksilber beseitigt wird, so muss man 
diese Behauptung nach dem gewaltigen Beweismaterial für 
das Gegenteil, das vorliegt, mindestens als leichtfertig be- 
zeichnen. Wo soll es hinführen, wenn Professoren, die 
vermöge ihrer Stellung eine Autorität ausüben, derartige im- 
haltbare Behauptungen mit Emphase hi die Welt setzen. 
Das ist doch wahrhaftig kerne Wissenschaftlichkeit! 

Wir haben oben an einigen Beispielen gezeigt, wie 
„trotz" intensiver QuecksUberkuren Aborte und die Geburt 
totfanler Früchte zu stände kommen. 

Auf der andern Seite giebt es ein grosses Material, 
welches zeigt, wie Syphilitiker ohne derartige Quecksilber- 
kuren gesunde Kinder zeugen. Abgesehen von den 
Beispielen, die ich oben augeführt, sei hier auf Prof. Caspary's 



•) Cf. The Edinb. medic. Journ. 1897, Febr. 
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Arbeit*) " verwiesen. C, erzählt: Ein Mann inflciert sieh 
als Soldat März 1893; er macht 5 Wochen Schraierkur im 
Lazarett durch. Ein Jahr spät«r — er war in der Zeit 
völlig reeidivirei — heiratet er. Oktober 1894, */j Jahr 
nach der Ehe, hat die Frau einen Schanker an der rechten 
Brustwarze, Fassend auf der Thatsache, dass oft ohne 
Quecksilber selbst frische Syphilitiker gesunde Kinder 
haben, entschloss sich C, im Interesse der wissenschaftlichen 
Erfahrung, vorläufig von einer Mercurialkur abzusehen. 
Am 14. November, zu einer Zeit als noch Reste von Roseola 
und Drüsen zeigten, dass die Frau an allgemeiner Syphilis 
litt, erfolgte die Geburt eines vÖl% gesunden Knaben. 

Vergleicht man damit die gegenteiligen Beispiele (cf. 
oben), dann folgt damus nicht nur die Berechtigung, 
sondern geradezu die Verpflichtung, die Schwangere nicht 
den Gefahren einer Quecksilberkur auszusetzen. 

Zum Ueberfluss wird man sich noch erinnern, wie von 
allen Beobachtern übereinstimmend gemeldet wird, dass ähn- 
liche Katastrophen: Aborte, totfaule Früchte, schwäch- 
liche, zu Rachitis, Scrophulose etc. disponierte 
Kinder bei chronischer Quecksilber-Vergiftung 
sehr häufig vorkommen. Man wird auch hier die Ver- 
mutung nicht von der Hand weisen dürfen, dass oft die 
Diagnose auf hereditäre Lues gestellt wird, wo es sich um 
die Folgen einer Quecksüber-Vei^ftung gehandelt hat. 

Und zwar kann, wie Hutchinson gezeigt, entweder direkt 
die Frucht durch das dem mütterlichen Organismus ein- 
verleibte Gift geschädigt resp. vernichtet wei-den — oder 
die Constitution des Vaters oder der Mutter ist dnrch 
chronischen Quecksilbergebrauch so geschwächt, dass sie 
gesunde Kinder nicht zu erzeugen vermögen. 

Es wiederholt sich immer dasselbe: Im Laufe der Zeit 
ist ein ungeheures Material gesammelt über Erkrankungen 
fast aller Organe des Körpers, die bei Syphilitischen be- 



*} Zur Genesis der hereditären Syphilis. Vortrag gehalten im 
Verein für wissenschaftliche Heilkunde in Königsberg (Pr.) 18. April 
1895. — Cf. Archiv fUr Dermatologie und Syphilis 1396. 
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obachtet wurden. Man nennt diese Ei'kraoknngen ohne 
weiteres „syphilitische" oder allenf£dl.s post- und para- 
syphilitische. 

Und doch haben die meisten dieser Erkranknngen mit 
der Syphilis als solcher nichts za thuu. Ja für die bös- 
artigste derselben, für die Erkrankung des peripheren und 
centralen Nervensystems, für die Erkrankung der Lunge, 
der Nieren, der Knochen etc. ist niu- in den allerselteusten 
iällen typische Inetische Erkrankung nachzuweisen gewesen. 
In der bei weitem überwiegenden Mehrheit konnte durch die 
genaue anatomische Untersuchung kein Anhalt iiir die lueti- 
sche Natur der Erkrankung: gefunden werden. 

In jedem andern Falle hätte man es als erstes logisches 
Postulat angesehen, da die Noxe Lues die beobachteten 
Schädigungen nicht machen konnte, nach einer andern Noxe 
sich umzusehen, auf die jene Verwüstungen des Körpers 
sich möglicherweise beziehen Hessen. Und diese zweite 
Noxe, welche auf den Oi^anismns des Syphilitikers ein- 
wirkte, ist das Quecksilber. So kommt man rein logisch 
auf das Queclsilber. Aber die exakte Forschung kann sich 
damit nicht begnügen. Es muss empirisch, durch exakte 
Beobachtung der Nachweis erbracht werden, dass jene 
Schädigungen, die man bei Syphilitikern rielfach findet und 
die nicht syphilitischer Natur sind, in Wirklichkeit durch 
Quecksilber verursacht werden können. Man wird auf die 
Tosicologie des Quecksilbers gewiesen — und diese ze^ 
in der That, dass der logische Schluss gerechtfertigt war. 
Man hat immer wieder die Verwüstungen des Quecksilbers • 
auf die Syphilis bezogen imd daher die Widersprüche. Das 
merkwürdigste aber ist, dass dieser so einfache, weil streif 
li^fisehe und wissenschaftliche Weg, die AValu-heit zu er- 
gi'ünden, durch emen gewissen Fanatismus, der für das 
Quecksilber herrscht, als Ausfluss aller Unwissenschaftlich- 
keit gilt: es ist Antimercurialismus, also anathema sit! 
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(^uecksilberkuiea und Schwefelbäder. — Neisser's Knmpf giegen die 
Schwefelbäder. — Die Schwefelt£der verhindern die Resorption von 
Quecksilber. — BJJse Ansenge der Syphilis sind ohne Quecksiiberkuren 
eitrem selten, mit Queckailberkuren sehr häufig beobachtet. — Die 
Argumente der Uerkurinlisten können einer ernsten Kritik nicht 
Stand h&lten. 

Auf einem der letzten Balneologen-Kongresse in Beilin 
(März 1897) hat Professor Neisser, derselbe, welcher die 
energische Quecksilberbehandlung ä la Foumier aucli bei 
uns zu propagieren trachtet, den Schwefelbädern den Krieg 
erklOi-t. 

Er sieht trotz aller gegentei%en Erfahrungen, trotz 
der offenkundigen Verwüstungen, die das Quecksilber oft 
anstiftet, in emer möglichst intensiven DurchquecksUbennig 
des Oiganisnius das Heil. Wenn die SjT)lülis unheilbar 
unter Qnecksilberbebimdlnug ist, so liegt nach Neisser es 
nur daran, dass zu wenig Quecksilber üi Anwendung ge- 
konunen ist. Dass das Quecksilber ein so böses Gift ist, 
das kümmert ihn wenig. Also ganz k la Foumier. 

Auf dem Dogma der absoluten Heilbarkeit der Syphilis 
duich Quecksilber stehend, folgert er ganz konsequent weiter: 

Alles, was die Aufnahme genügend grosser Mengen 
Quecksilber durch den Organismus hindert, ist zu verwerfen. 
Die beste Quecksilberkur ist nach ihm die Schmierkur and 
er sagt: 

„Jedes Abwaschen, Baden u. s. w. beseitigt unzälilige 
■ Quecksilberkfigelchen, welche sonst noch tagelang auf der 
Haut liegen bleiben und resorptionsiähigen QuecksUberdonst 
liefern können." 

Besonders hindern die Schwefelbäder die Aufnahme von 
Quecksilber. „Es besteht nicht der geringst« Zweifel," 
heisst es weiter, „dass die in einem Schwefelbade ent- 
haltenen Schwefelsalze, besonders der Schwefelwasserstoff, 
jedes Quecksilberkügelchen, welches er erreichen kann, ver- 
wandelt in unlösliches, d. h. absolut unwirksames Schwefel- 
quecksilber." Ebenso sei durch das Tierexperiraent der 
Nachweis erbracht, dass in der Tbat Schwefelbäder das 
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Quecksilber unwirksam machen: „Einreibnngs-Proze- 
diiren, welche sonst unfehlbar tötliche Queck- 
silbervergiftungen nach sich zogen, werden un- 
schädjich, wenn man die Tiere einer Behandlnng 
mit Schwefelbädern unterwirft." 

Nim gemessen aber die Schwefelbäder in Vei'bindimg 
min den Schmierkiiren seit langer Zeit eines grossen Kufes. 
Sie haben sich in der Praxis vortrefflich bewährt 
Und das ist doch wertvoller als alle Theorie. 

Wie ist jedoch das Eätsel zu erklären? 

Nach meinem Dafttrhalten giebt es nur eine Erklärung: 
A\'enn auf der einen Seite erwiesen ist, dass die Schwefel- 
bäder die Quecksilberwirkung mehr oder weniger, oft völlig 
auf lieben, die Kesorjrtion des Quecksilbers unmöglich machen, 
luid wenn auf der anderen Seite Syphilitiker, die ihre Qneck- 
silberkuren in Schwefelbädern durchmachen, sich erfahrungs- 
gemäss weit besser befinden, als die, welche Schmierkuren 
ohne Schwefelbäder gebrauchen, so folgt daraus mathematisch, 
dass die Schwefelbäder geradezu dadurch so segensreich 
wii'ken, weil sie bis zum gewissen Grade die Aufnahme 
des Quecksilbei-s, die Quecksilber\'ergiftung verhindern. Das 
ist so klar, wie der Satz a = a, das ist fast eine Tautolc^e. 
Die Kranken, welche Schwefelbäder neben der Schnüerkui' 
gebrauchen, machen das Quecksilber miwirksam — machen 
im Grunde genommen nur eine einfache bydriatische Kur mit 
Massage etc. durch — imd weim diese, wie absolut feststeht, 
so wohl dabei fahren, so folgt daraus die herbste Verurteilung 
der Quecksilberkuren, die raau sich nur denken kann. Wenn 
Neisser einen Augenblick seine dogmatische Brille ablegen 
würde, so würde er sofort klar sehen, dass demnach nicht die 
Schwefelbäder, sondeni die Schraierkur zu verbieten sind. 

Woher nehmen die Mereurialisten das Recht, den Ver- 
lauf der Syphilis bei nicht mit Quecksilber Behandelten als 
einen so bösartigen darzustellen, die armen Syphilitiker durch 
dei-artige Schreckbilder so zu ängstigen? 

Aus der Erfahnmg? Schwerlich. Deim selbst die er- 
fahrensten unter ihnen können die ohne Quecksilber ge- 
bliebenen schwer erkrankten Syphilitiker eigener Beobachtung 
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au den Fingern der Hand zählen. Das geht schon daraus 
hervor, dass, wenn einmal ein derartiger Fall einem Mer- 
curialisten begegnet, er sofort mit dem nötigen Tamtam 
aller Welt bekannt gegeben wird, während niemand eiu 
Wort darüber verliert, wenn böse and böseste Ausgänge 
leider nur zu häufig unter regelrechter speciflscher Be- 
handlung vorkommen. 

Aus der Greschichte, aus der Litteratur? Erst recht 
nicht; denn diese lehrt nichts weniger als einen besondei's 
bösartigen Verlauf der Syphihs ohne Quecksilber, Ich er- 
innere an den milden Verlauf der Syiihilis im 16. luid 
17. Jahrhundert in der Guajak-Periode ; ich erinnere au 
den milden Verlauf der Syphilis ohne tjuecksilber in Por- 
tugal; ich eriimere an das gewaltige Material der Auti- 
niercurialisten aus der ersten Hälfte unseres Jahrhunderts. 
Also wirklich ernsthaftes Beweismaterial steht den Mer- 
curialisten in diesem Punkt nicht zur Verfugung. 



Die tius dem Orient lierbeigeholten Argumente der Merkurialieten. — 
Die quecksilberfreie Syphilis im Orient und bei Frauen. 

Für imsere Breiten passt der Satz, dass das Queck- 
silber vor schwerer Syphilis bewahre, nicht nur nicht, 
sondern es unterliegt nicht dem geringsten Zweifel mehr, 
dass das Quecksilber oft den Boden iui' schwere Er- 
krankungen schafft. 

Die Quecksilberfreunde verlegen gern den Schauplatz 
ihrer Argumente nach dem fernen Orient. Sie erzählen 
immer wieder: Dort hinten, in jenen unkontrollierharen 
Ländern herrscht die tertiäre Syphilis in furchtbarer Weise 
— einfach weil wegen Aerztemaagel auch die regelrechten 
Quecksilberkuren fehlen. Diese Fabel, die immer wieder 
zu Gunsten des Quecksilbers erzählt und gläubig nacherzählt 
wurde, ist endlich auf dem letzten inteniationalen Derma- 
tologen-Congress in Graz als das, was sie ist, als Märcheu, 
als Eäubei^eschichte aufgedeckt worden. Dort konnte 
nämUch Glück aiLs Seraje^■o nicht vom Hörensagen, soudeni 
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durch 15jährige eigene Beobachtung feststellen, dass in der 
That im Orient in manchen Gegenden Fälle vou schwerer 
tertiärer Syphilis existieren; aber in eben jenen Gegenden 
ist mit nichten das Quecksilber unbekannt. Im Gegenteil 
werden dort die Syphilitischen, wie es ähnlich im Mittelalter 
war, von Laien in bnitalster Weise mit Quecksilherdfunpfen, 
mit Zinnober ausgeräuchert, so dass sie einer sehr 
Qtensiven Quecksilber-Vergiftung unterliegen. Auf 
der anderen Seite könnt« Glück zeigen, dass es alleiiiings 
auch Gegenden giebt, in denen das Quecksilber, wie über- 
haupt jede specifische Behandlung bei Syphilis fehlt; aber 
dort hat Glück nie einen Fall von Tabes oder progressiver 
Paralyse nach Syphilis gesehen!! Glück schliesst daraus, 
dass diese Krankheiten mit der Syphilis nichts zu thuii 
haben, und wir können dem nur beipflichten. Denn wir 
haben, glaube ich, in mehr als einwandfi-eier Weise nach- 
gewiesen, dass nicht die Sypliilis, sondern das Quecksilber 
den Boden für jene Erkrankungen schafft. 

Aber wozu denn in die weitesten Femen schweifen und 
auf völlig unkontrollierbares Material verweisen? Bei uns 
giebt es genügend derartig „Unbehandelte" oder „mangelhaft„ 
behandelte Syphilitiker. Aber niemand ist imstande, zu 
zeigen, dass bei diesen die Syphilis besonders bösartig anf- 
tritt. Ganz im Gfegenteil. Oft sieht man bei ihnen den 
allermildesten Verlauf der Krankheit, und vor allem ist 
das gewaltige Material über böse Ausgänge der Sj'philis, 
böse tertiäre Erkrankungen nicht an ,. unbehandelten" Sy- 
philitikern gesammelt. 

Man lese nach, wie milde oft Gowers (cf S. 55) die 
Syphilis bei „Unbeliandelten" verlaufen sah. Zu wenig 
Quecksilber ist nur in den Köpfen der blindesten Queck- 
silber-Fanatiker die Ursache böser Ausgänge, namentlich 
von Himlues etc. 

Schon mehrfach hatte ich Gelegenheit darauf hinzu- 
weisen, dass hei ims die syphilitischen Frauen vielfach gar 
nicht oder ungenügend mit Quecksilber behandelt werden. Der 
Primäraffekt, der beim Manne nie zu übersehen, meist sogar 
sehr alarmierend wirkt, wird bei der Frau oft übersehen, 
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ja bleibt nicht selten trotz eingehender fachmännischer 
Untersnchnng unentdecfct. 

Dazn kommen noch ethische Gründe etc., kurz all dies 
erklärt die über jeden Zweifel erhabene Thatsache, dass 
Frauen, wenn sie syphilitisch geworden sind, selten gründlich, 
meist wenig, ja gar nicht Quecksilber bekommen. 

Wenn die Mercurialisten recht hätten, dass das Schicksal 
der SjTihilitiker ohne Quecksilber so tragisch wird, dann 
müssten die Frauen unter den bösen Ausgängen der Syphilis 
am meisten zu leiden haben. Das Gegenteil ist der Fall. 
Ja bei den bösartigsten Syphiliden findet man fast gar 
keine Frauen — so wenig wie bei den fatalen sogen, 
parasyphilitischen Erkrankungen. 

XXI\'. 

Ursachen des Mereurialiemiis, — Einwirkung des Quecksilbers auf 

m&nche augenrälligo Syraptome der Syphilis. — Der bypeiplas tische 

Cbarakter der syphilitischen Neubild ung'en. — Die antiplaatische Kraft 

Jos Quecksilbers. — Uona's Untersuchungen. 

Bei dieser Lf^ der Dinge fragt man erstaunt, wie ist 
es möglich, dass trotzdem das Quecksilber die herrschende 
Therapie bei der Lues geblieben ist? Jene Thatsachen 
können doch unmöglich den Syphilidologen entgangen sein. 
Es sind doch meist exakte Beobachter, von denen wohl 
niemand auf dem Standpunkt jenes Mönches steht, der nicht 
durch Gallilei's Fernrohr sehen wollte, um iu seinem ge- 
ocentrischen Dogma nicht erschüttert zu werden. 

Ich glaube, es ist nicht schwer die Gründe ausfindig 
zu machen, weshalb der Mercurialismus trotz allem seine 
Hen'schaft behauptet. Der Grund ist derselbe, welcher die 
Charlataue des XV. Jahrhimderts zu so erfolgreichen 
Apostek der Quecksilberkuren gemacht hat, er ist analc^ 
demGrunde, weshalb eine Zeit lang wenigstens die Fieber- 
mittel bei der Behandlung der fieberhaften Infektionskrank- 
heiten eine so grosse Rolle spielen konnten: die deutUche 
Einwirkung auf das augenfälligste Symptom der Krankkeit. 

Es ist das Paradestück der Klinik, zu zeigen wie 
prompt z. B. eine 8jT)hiUtische Boseola einer Quecksilberkur 
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weicht oder wie schaell Condylome dadurch zu beseitigen 
sind. Der Antimercurialist muss von dieser gewichtigen 
Thatsache sich genau Eechenschaft ablegen; er darf nicht 
in den Fehler übereifriger Mercurialisten verfallen, welcheaUes, 
was zu Ungunsten der Quecksilberkureu spricht, in dunkle 
Nacht zu hüllen trachten. 

Es kommt ihr uns in erster Linie darauf an, zimächst 
für jene glänzenden, blendenden Wirkungen des Queck- 
silbers eine Erklärung zu suchen. 

Ich denke mir den Voi^ang folgendermassen: 

Alle syphilitischen Produkte haben den Charakter der 
Hyperplasie, der Wucherungen: Ueberproduktion von G!e- 
weben und Zellen. Während der normale erwachsene Orga- 
nismus fertig ist, produciert der syphilitische unter dem 
formativen Reiz — um emen Ausdruck Virchow's zu ge- 
brauchen — des Giftes: Zellen und Gewebe über die Norm 
hinaus. Vom rem biologischen Standpunkte aus entspricht 
diese Hyperplasie einem Zustande von Vita major, genau 
wie das Fieber ja auch eme regelrechte Vita major darstellt. 
Nur hat diese Schaffensfreudigkeit das Fatale, dass sie ab- 
norme, heteroplastische Produkte schafft, die zum Zerfall 
neigeu. 

Das Quecksilbei-, dieses heftige Gift, wirkt lähmend 
auf diese Vita major, wirkt antiplastisch, lähmt die 
hyperplasierende Kraft. Also gerade die hohe Giftigkeit 
des Metallgiftes erklärt seine gelegentlich hemmende Wir- 
kung aut die syphilitischen Hyperplasieen. 

Auf diese antiplastische Kraft des Quecksilbers hat 
bei-eits vor 50 Jahren Falk mit Nachdruck hingewiesen. 

Das syphilitische Gift als solches vird durch das Queck- 
silber in keiner Weise angegriffen. Und auch die lokalen 
Erkrankungen wei-den durch das Quecksilber nicht geheilt, 
sondern nm' gelegentlich unterdrückt 

Das ist keine Theorie, sondern durch die exakten 
anatomischen und histologischen Uutersuchnngen Unna's und 
seiner Schüler*) erwiesen. Unna sagt wörtlich: „Die ter- 

*) Cfr. V. Düring, S. 15. 
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tiäre Syphilis umfasst in ziemlich buntem Bilde alles, was 
man als Ausgänge der Syphilis-Invasion bezeichnen kann. 
Nirgends ist es klarer zn demonstrieren, als an diesen Hant- 
syphüiden, dass es sich dabei nur um von Nenem auf- 
blühende Reste alter Syphilispro dakte ans den 
Jahren der Sekundär-, ja der Primärzeit (Initialclerose) 
handelt. Ich habe wohl zuerst den unanfechtbaren Beweis 
von der Umprägung einer Initialclerose in situ in tertiäre, 
trocken verkäsende G-ummata, geliefert. Weitere Unter- 
suchungen von Neumann und mir haben flir die Syphilis es 
als Kegel erkennen lassen, dass histologisch nachweisbare 
Reste, besonders in Zellenresten um die Gefösse, nach jeder 
syphilitischen Eniptlon vorhanden bleiben, in denen ich den 
Ausgangspunkt für alle tertiärwi Neubildungen erblicken 
möchte''. 

XXV. 
Schlussfolgeruiigen . 
Wenn ich also das zusammenfasse, was die bisherigen 
Auseinandersetzungen lehren, so ergeben sich folgende Sätze: 

1. Das Quecksilber ist kein Specificum gegen die 
Syphilis. 

2. Das Quecksilber vermag weder den Primäraffekt, 
noch die sog, secundären und tertiären Syphilide zu ver- 
hüten oder zu lieilen. 

3. Diejenigen, welche behaupten, dass eiu besondei-s 
bösartiger Verlauf der Syphilis durch ungenügende oder 
fehlende Quecksilberbehandluug bedingt sei, werden durch 
die AV^icht der Thatsachen ad absurdum geführt. 

■i. Das Quecksilber ist eines der bösartigsten Gifte, 
welche die Taxicologie kennt. Es steht zur Syphilis nicht 
im Verhältnis von Gift und Gegengift. Und dariun ist der 
Syphilitiker um so übler daran, je mehr er (Quecksilber 
gebraucht. 

5. Die fatalen Ausgänge der Syphilis bei i-egelrechter 
Quecksilber-Anwendung einerseits, der oft beobachtete milde 
Verlauf der Syphilis ohne Quecksilber andererseits, geben 
uns nicht nur das Recht, sondern legen ims geradezu die 



Digitizeclby Google 



— 75 — 

Pflicht auf, in jedem Falle von Syphilis zu versuchen, ohne 
Quecksüher auszukommen. 

Die Mercurialisteu aber gehen einen ganz anderen "Weg : 
Quecksilber muss bei jedem Syphilitiker in Anwendung 
kommen. Und um die Berechtigung des Einverleibeus eines 
so heftigen Metallgiftes zu erweisen, verfallen sie vielfach 
in den Fehler der Charlatane im Mittelalter (cf. Häser 1. c), 
die den armen Syphilitikern ein Schreckensbild der Syphilis 
entwerfen: „Wenn ihr euren Leib nicht mit Queksilber 
sättigt, dann werdet ihr blind und lahm und taub, stinkende 
Geschwüre bedecken euren Leib und die Pestilenz geht von 
euch aus". 

XXVL 
Die Syphilis im Kindeealter — Heoboers Urteil über die Erfolge der 
Quecksilber-Tberapiebei Säuglingssypbilis. — Die ungeheure Sterblichkeit 
der mit Quecksilber bebaDdelten Kinder — Die Kinder starben meist 
nicht &□ der Sjphllia. — Verderbliche Giftwirkung des Quecksilbers 
auf den kindlichen OrganiGiuua. — Notwendigkeit einer Reform. 

Was das Quecksilber zu leisten vermag, resp. nicht 
zu leisten vermag, wie vOU^ unberechtigt die Schätzung 
des Quecksilbers als Specificium bei Syphilis ist, zeigt 
sieh mit geradezu klassischer, um nicht zu sagen trauriger 
Deutlichkeit bei der Syphilis im Kindesalter. 

Ich werde, umdieszuillustrieren, nicht Antimercurialisten 
'als Autoren heranzuziehen nötig haben, — icli will die beste 
Arbeit Über dieses Kapitel aus dem mercurialistischem Lager, 
die vortreffliche Arbeit Heubner's über Kinder-Syphilis*) 
heranziehen, wenngleich wir die erste bahnbrechende Arbeit 
über hereditäre Syphilis v. Bärensprung (1864) verdanken. 

Was am meisten aufföUt, ist die ungeheure Sterb- 
ichkeit der syphilitischen Säuglinge, die übereinstimmend 
trotz Quecksilber von allen Autoren als Polymortalität 
berichtet wird. Die Prognose der hereditären Lues ist eine 
furchtbare. Foumier (Die Vererbung der Syphilis, Deutsch 

*) Prot Otto Heubuer: Syphilis (hereditaria, acquisita, tarda) im 
Kindes&tier. SundeF&bdnick aua Gerhardt's Handbuch der Kinder: 
krankbeitCD, Tubingon 189«. 



DigitizeüLy Google 



— 76 — 

von Pinger, 1892), weist auf die grosse Sterblichkeit der 
Nacbkommen syphilitischer Eltern hin. „Er stellt 18 solche 
Familien zusammen, in denen auf 161 Graviditätea 157 
tote Kinder kommen (Heubner). In zeha anderen Familien 
hatten 76 Graviditäten nicht ein einziges lebend gebliebenes 
Kind zur Folge. 

Und das alles unter der Herrschaft der Queck- 
silber-Therapie. Aber immer noch giebt es Optimisten, 
die gegen alle Thatsachen blind, den Syphilitischen raten: 
macht Queksilberkuren durch, dann bekommt ihr gesunde 
Kinder. 

Und gar erst die Quecksilber- Therapie der 
syphilitischen Säuglinge! Heubner erklärt resigniert: 
„Die Resultate der Kraokenhausbehandlung der Säuglings- 
SypbiUs sind geradezu trostlose", die Mortalität steigt oft 
auf — 99"/o- Gewiss sieht die Sache bei sorgsamer 
Einzelpflege, zumal bei Brustkindern, besser aus: aber 
jedenfalls ist es angesichts der trostlosen Prognose der 
Säuglings-Syphilis unter der lege artis angeführten 
Quecksilber-Therapie geradezu unbegreiflich, wie 
man das Quecksilber noch als Specificium erklären kann. 

Da die übliche Quecksilber-Therapie der Säuglings- 
Syphilis so schlechte Resultate hat, so erwächst für uns 
Aerzte die Pflicht 

1. diese Therapie nicht mehr als eine speciflsche zu. 
erklären, 

2. uns nach anderen Behandlungsprinzipien umzusehen, 

3. sorgfältig zu untersuchen, ob der traurige Ausgang 
der Krankheit nicht z. T. wenigstens durch das Metallgift 
veranlasst sein kann. 

Dieser letztere Punkt verdient aus zwei Gründen be- 
sonders in Erw^ung gezogen zu werden. Erstlich ist es be- 
kannt, dass, je jünger ein Individuum ist, desto bösartiger 
ist die Giftwirkung des Quecksilbers, selbst der kleinsten 
Gaben, ich erinnere an die gewiss einwandsfreien Be- 
obachtungen eines Hutchinson (cf. oben). 

Zweitens fehlen bei jenen in so furchtbarer Häufigkeit 
„trotz" Quecksilber zu Grunde gegangenen Kindern meist 
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die anatomischen Anzeichen, dass die Kinder an „Syphilis" 
gestorben sind. 

„Es sind, was sehr bemerkenswert ist, Ja in all' diesen 
Fällen ganz gewöhnlich nicht etwa spezifisch-syphilitische 
Erkrankungen, an denen die Kinder starben, sondern 
entweder Mischinfektionen oder noch häufiger jene 
„paraayphilitischen" Zustände, die es zur Folge haben, dass 
jeder Bronchialkatarrh, jede Dyspepsie zu einer lebens- 
gefährlichen Erkrankung sich gestaltet, oder welche auch 
ohne deutliche anatomische Ijäsionen den Tod an allgemeiner 
Schwäche herbeifllhren. Jene traurige Antithese: „die 
Syphilis heilt und das Kind stirbt", drückt nur zu wahr 
die alltägliche Erfahrung aus." (Heubner.) 

Ja, aber wenn die Säuglinge nicht an der Syphilis ge- 
storben sind, warum will man denn da gar nicht, aber so 
absolut gar nicht an die deletäre Giftwirknng des Queck- 
silbers auf den zarten Säuglingsorganisraus denken? Das 
ist Antimerkurialismus, also nicht erlaubtl 

Aus Drysdale*) sei folgendes citiert: Während der 
Syphilisepidemie, die 1666 in Morbihan durch Impfung 
unter Kindern entstand, konnte Depres zeigen, dass die 
nicht mit Quecksilber behandelten Kinder besser daran 
waren. Depres berichtet auch über syphilitische Frauen, die 
kein Quecksilber bekamen und gesunde Kinder gebaren. 

Ebenda finde ich die Xotiz: Nach Dünn starben von 
53 syphilitischen Kindern, die ohne Quecksilber behandelt 
wurden, nur 3, während von den lege artis mit Quecksilber 
behandelten Kindern ihm 207o starben (ibid.). 

Doch genug der Thatsachen. 

Der aufmerksame Leser durfte mit mir der Ueber- 
zeugung sein, dass eine Reform in der SyphiliS'Therapie 
unerlässlich ist 

Damit ist der I. Teil meiner Aufgabe gelöst. Im 
II. Teil werde ich die phj'sikalisch-diätetische Behandlung 
der Syphilis auseinandersetzen. 



*) Drjsdalo: Die Pathologie und Tlieraple der Syphilis, 1882, 
Stiittgar!;, Enlca's Verlag. 
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CItat« aus den oben erwähnten Werken von. v. BArensprung, 
Drysdale und Falk. 

Es sei mir ferner erlaubt, Einiges aas den Mit- 
teilungen des genialen Prof. v. Bärensprung*) anzuftUireD. 
V. B. sagt (S. 1S9): ,Ich begreife den SUndpunkt der Uercurialisten 
Tallkonimen, da ich ibn selbst früher aingenommeii habe. Dia achnell- 
heilende Wirkung, welche das Quecksilber auf fast alle syphilitische 
Affekte ausübt, ist uostrei^ eine der frappantesten therapeutischen 
Tbateachen. Wenn ich nun dieselbe in tausenden von Fällen immer 
bestätigt gefunden habe und trotzdem die Ansicht gewonnen habe, 
dasa es im Interesse der Kranken sei, diesen momentan so glänzenden, 
fUr den Arzt so dankbaren Erfolgeiiy wo irgend mOgUch zu entsagen; 
wenn mich die grosse Zahl von Kranken, welche bei mir Hilfe suchten 
die andere ihnen nicht hatten gewähren können, immer mehr belehrte, 
dass das Geheimnis, diese Krankheit richtig zu behandeln, wahrlich 
nicht darin zu suchen sei, auf fünf oder sechs Mercurialkuren, die alle 
schnell und schön gebeilt hatten und doch Tergeblich gewesen waren, 
etwa noch eine siebente zu pfropfen — so wird man es wenigstens be- 
greiflich finden, daaa es keinen besonders tiefen Eindruck aaf mich 
macht, wenn etwa der Verfasser der Cellularpathologie mit der Prä- 
tension auftritt, die Sache besser zu verstehen. 

S. 190: „Ich bin aus eigener Praxis Überzeugt worden — und 
werde es noch tfiglich mehr durch die aaa fremder Praxis zu mir kom- 
menden Kranken, dass kein Präparat des Quecksilber«, keine Methode 
es anzuwenden, keine noch so lange fortgesetzte, kein noch so reich- 
licher Gebrauch, die Sicberheit eines dauernden Erfolges giobt. Reci- 
dire kommen nach jeder Methode vor und bilden nicht etwa eine Aas- 
nahme, sondern die Regel." 

S. 191 : „Dies sind meiner Ansicht nach die Chancen der Behand- 
lung mit Mercur, welche im wesentUchea immer dieselben bleiben , ob- 
wohl ein dreister oder vorsichtigerer Gebrauch des Mittels die Gefahr 
für den Kranken natürlich steigern oder verringern kann. £ün Ver- 
schwinden der Symptome Issst sich durch Mercur fast immer und ver- 
hältnismässig schnell bewirken — die Weiterentwicklung des Krank- 
heitsprozesses aber in der Regel nicht verhindern. Der Aosbrnch neuer 
Symptome wird immer weiter hinausgerUckt und die ganze Krankheit 
dadurch in die Lange gezt^en. Unter diesen UmstOaden geht sie oft 
in ihre tertiären Formen über und kann endlich nnbeilbar werden." 

.Ueberblicke ich die etwa 150 Fälle von inveterierter in tertiäre 
Form ausgearteten Syphilis, deren Krankengeschichten ich gesammelt 
habe, so befinden sich darunter 122, in denen die betreffenden Kranken 
wiederholt Mercurialkuren durchgemacht haben.* 

*) Cf. Annalen des Cbarite-Krankenhantee zu Berlin, 1860, Bd. 9, 
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S. 193; „Bin zweites Factum ist, daas die Recidive bei nicht mer- 
curieller Behandlung sicli schneller folgen als bei mercurieller. Nie- 
mala kommt durah die eratere eine mehrmonatliche oder gar roebr- 
Jährige Latenz zu stände, wie ao b&ufig infolge der letzteren, 
Spütestens nach sechs Wochen tritt die Krankheit, wo sie nicht getilgt 
ist, wieder sicbtlich hervor, nnd wenn sie in dieser Zeit nicht hervor- 
tritt, dann geschieht es anch später nicht mehr. Ich lege auf diese 
Thatsache einen besonderen Wert und habe mich in so vielen Fällen 
von ihTor Richtigkeit Ubeisengt, daaa ich kein Bedenken trage, eben 
jeden Kranken, welcher ohne Mercar behandelt ist, dann für definitiv 
geheilt zu erklären, wenn er eioviertet Jahr nach seiner Kur von 
Symptomen freigeldieben ist.* 

S. 193: ,Bto drittes Factum ist, dass die nach kurzer Latenz 
auftretenden Recidive unter übrigens gleichen Umständen weniger un- 
günstig sind, ftls die späteren Recidive". — ,Ich ssge nie, denn es 
ist eine Thatsache, dass seit der Einftihrnng der nicht mercuriellen 
Behandlung auf meiner Abteilung noch kein einziger Fall von tertiärer 
Syphilis unter denjenigen Kranken vorgekommen ist, welche nur dort 
und nicht etwa zwischendurch von anderen Aerzten mit Mercur be- 
handelt waren. In keinem einziehen Falle habe ich andere Krankheits- 
fonnen nch entwickeln sehen, als die gewöhnliche oberflächliche Syphilis 
der Haut und der Schleimhäute. 

,Ein viertes Factum ist, dass eine Menge von Kranken von der 
Syphilis vollkommen befreit werden, ohne ein Oramm (Quecksilber ge- 
uommen zu habun. Dies kann nur von solchen Aerzten geleugnet 
werden, welche die nicht raercurielle Behandlung niemals ernsthaft ge- 
prüft haben.* 

Schon 1853 schreibt v. Bärensprung, ebenfalls in den Charitö 
Annalen, Jahrgang 7, Heft 2, S. 174 : .Nur zu oft stellen sich dem 
Arzte solche Kranke vor, die seit einer Reihe von Jahren syphilitisch 
sind, alle möglichen Quecksilber - Präparate nach allen möglichen 
Methoden, Pillen- und Schmierkuren schon gebraucht haben, die kernen 
Zahn mehr im Munde haben und so gründlich vermercurialistert sind, 
dass man es nur mit Schrecken anhSren kann, wie sie auf den Rat 
dieses oder Jenes Arztes den Entschluss gefasst haben, sich abermals 
einer recht radikalen Schmierhur zu unterwerfen. Wird dieser Rat 
befolgt, so kommt eine neue Heilung zu stände, welche ebensowenig 
dauerhaft ist, wie die frühere. Diese wiederholten Quecksilberkuren 
ersohUttem aber die Constllution alluählig immer tiefer, nnd so oft 
auch ein solches Verfahren schon getadelt worden ist, so kommen doch 
die Fälle noch häufig genug vor, wo Kranke, ohne geheilt zu werden, 
tut diese Weise systematisch zu Tode mercarialiaiert werden, weil 
viele Aerzte eine Virtuosität bei der Behandlung der Syphilis nur in 
der Dreistigkeit suchen, mit der sie ihren Kranken Qnecksllber immer 
and immer wieder verordnen." 
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Selbst Bicord hat nach t. B&KSspruBg rlickbaltlos zugegeben, 
dass das Qaecksilber die Syphilis eicht heile, sondern nur latent machen 
kann und aoch das nur in relativ günstigen FSIten. Aber auch in 
diesen günstigen Fällen kann die nicht geheilte, nor latent gewordene 
Krankheit, immer wieder zu Tage treten — „hereditür" und .deletKr" 
werden. 

Virehow selbst schildert in derselben Abhandlung (cf. Virchows 
Archiv 1858, Bd. 15, S.330) in der er seine, wie v. BSrensprung sich 
ausdrückt, ,auf anderen Gebieten gewonnene Anten tSt (Cellnlar-' 
Pathologie) zu Qunsten des Mercur in die Wagsohale wirft" — den 
typischen Verlauf der Syphilis bei Qaecksilber- Behandlnng in folgender, 
klassischer Weise: 

.Jemand, der durch Merkur von einen Indarirten Schanker und 
KacheugeschwUren befreit ist, bekommt dolores osteocopl, die ersten 
Vorläufer der Knochensyphilis ; man beseitige sie durch Jod. Aber da» 
Uebel recurriert, es entsteht Cariea oder Nekrose: man gebraucht die 
Schmierkur, und zwar mit dem gritssten Erfolge". 

Nun, dass der genligend mit Quecksilber und Jod behandeil« 
Syphilitiker Caries und Nekrose bekommt resp. bekommen kann, daü- 
iai unzweifelhaft, das hat Virehow sehr oft gesehen und durch die 
Sektion nachgewiesen. Aber dass die Caries durch Quecksilber ge- 
heilt wird, das ist nur eine Vermutung Virchow's, die seit langem 
durch die Erfahrung widerlegt ist. 

Also im Gründe genommen stimmt Virchow's typisches Bild mit 
dem was v. Bärensprung sagt überein, d. h. die Quecksilber- Euren 
können einzelne Symptome zum Schwinden bringen, also z. ß. 
Kachengeschwüre — aber die Syphilis als solche ist nur latent ge- 
worden, unterdrückt. Ueber kurz oder lang treten die syphilitischen 
Erscheinungen anderweitig auf — und das Fatale ist, dass die spBteren 
Erscheinungen sich meist auf edlere Organe werfen, also inv 
Virchow'schen Falle auf die Kopfknoehen resp. das Gehirn- 

£s wird sicherlich keinen verständigen Arzt geben, der Susserlich 
sichtbare Erscheinungen der Syphilis auf Haut und Schleimhaut nicht 
für wesentlich gutartiger hielte, als selbst die leichteste Caries der 
Kopfknochen. 



Manche Kritiker haben, wie die Citierknnst von Dr. Bchtcrmeyep 
zeigt, die höchst tadelnswerthe Gewohnheit, einige S&t2e aus dem Zu- 
sammenhang zu reissen, um an ihnen zu zeigen, dass ihr Gegner falsch. 
citiert habe. Deshalb hielt ich es für angezeigt, zwei Schriftsteller, 
denen niemand „fanatische Antimercnrialisten" nachsagen kann, die- 
eher Freunde des Quecksilbers sind, in grllsserem Umfang wOrtllch. 
anzuführen. 
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Ans Dryadal«. 

Wenn es Harn Dr. Echtermef er wiriflioh um die £i{rraiidung der 
Wahrheit zu tliun ist, so empfelile ioii ihm dringesd, die Qoellm selbst 
uit^UBOchen. 1882 iat die 1. Auflage tod Drysdele's: Die Pftthologie 
und Therapie der Syphilis durcli den Dresdener Arzt Helmk&mpf in's 
Deatwbe Ubartac^ worden. Das englische Original dazu ist aus dem 
Jalire 18S0. Drygdale's eigeoe Worte IcUngen hier denn docti ganz anders 
als dw aus dem Zasammenhaog gerisaene Ausspruch Drysdale's ans 
dem Jabve 18W, äen Dr. Echtermey» za ciüeren beliebt. Die Anti- 
raeuonaliston baten alleo QTund, Di^sdale rühmend m nennen. Ich 
kann es mir nicht versagen, einiges aus seinem Buche wörtlich anzugetten. 

ZuKchst Eor Toxieologie des Queokülbers. 

Drysdalo s>gt: „Oo^aud citiert in sdnem Wörterbuch einen tod 
Rsmsbatbam erwKhnten f^ll, wo dnrch 0,9 Blue pills, jeden Abend 
XU 0,3 g^reben, töttiidie Saüratim veranlasst wurde." 

„Ebenso erzlfhlt Ohristian, dass-S gr Uemrialsalbe, weldie Aosser- 
lich angewendet 'wurden, heftigen Speichelfluaa und nach vier Tag» 
den Tod herbeiführten." 

„Selbst der O^brauch ^aer staricsB SnUimatlögnng g^^en Flechte 
erwies sich unlingst als tstlich. Ich selbst habe ei«en «der zwei Etile 
gesehen, welche in «imgeo 'hge» diesen ttlmlich Tariiefen." 

üeber die brutale Quecksüberrergifbug Ulrich t. Hatten 's hrisst 
es S. Itö: 

„Im .Tahre 1754 schrieb Artruc, damtls Liwbant des KSnigs von 
Frankreicfa, ein Werk, in welafaem wir lesen, dass UMch T. Hütten 
w^pen Syphiln elfmal «ner QMckrilberknr bis eut Satiration nnter- 
worfen woide; er bescbräbt die Piooedcr hügemiewtoMaBem: Es wurde 
el&ig graiAmiert, ehe er seltsam ssfawadi eu woden be^nn; und sn 
gross war die Maoht der Salbe, das« sie jede aaf dar Haut bestehende 
KrankheitMr3(dieinung so gewaltig in den Maigan hinabzwang, dass die 
Zihne ansfieden. 'Der Schlund, der Gaamsn und die 2a^e wawa 
überall uloeriert und das Zahnfleiach geschwollen. Das ganae fiemaeh 
stank, und die Art der Behandlung war so schwer zu ertrmen, daaa 
sehr viele lieber vorgeaogen haben würden zu sterben, als sich ihr zu 
unteraiehen." 

Tan PearsoD, einem eifrigen Uercurialisten, heisat es S. 146; 

„Bndlich bemerkt er auf S. 130, d&99 er, seit seiner vor zwei bis 
drei Jahren eufolgten Anstellung im Look-Sospital, fast alljährlich 
einen oder zwei TodesiäUe notiert habe, welche durch eine Quecksilbei^ 
veigiftung lierbeigefäbrt wurden seien." 

S. U7: „Einer dw Ik'&dge des britischen Feldzugeg in Spanien 
war die BsUeokung, dass die Sy^lis in Portugal hümfig durch einfache 
Sjcgiene and kiu^pe Kost behandelt wurde." 

Der Biief, den Fergosson, der ober^ Feldarzt der englischen 
Armee in Portugal, hierQber am 30, Ajiril 1812 an die Medice (Mrurgical 
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Society scbiieb, gebe Ich hier wieder, wie ich ihn bei Dr^sdale (S. 147) 
finde. MsD kann diese Uttteilaag als den Anfang des modernen Aotj- 
mercarialiaDias bezeichnen; Fergnsaon schrieb: 

.Der Verlauf, den die Syphilis in Portugal oimmt, hat das 
Interesse und die Anfmerksamkeit aller britischen Aerzte in hohem 
Grade erregt, weniger wegen der furctitbaren Vertieerangen, welche 
sie unter ihren eignen L^ndslentea anrichtet, als wegen der ' ver- 
bältnismässig gering Fiigigen Erscheinungen, welche üe bei den Be- 
wohnern dieses Landes hervorruft. Im britischen Heere sind während 
der 4 Jahre, die es Jetat in Portusal wollt, wahrsEheinlich mehr Lente 
auf die traurigste Weise durch die Syphilis verstQmnieli, als die 
Register aller Krankenhäuser von ganz England für das letzte 
Jahrhundert anfweisen können. Nicht nur widerstehen die venerischen 
Geschwüre einer Qaeckailberbebandlung weit hartn&ckiger, als unter 
ähnlichen Verhältnissen bei uns in England, sondern es wird auch der 
KOrper, solange er unter dem vollen Einflüsse des Heilmittels steht, in 
einem ganz unerwarteten Masse durch secundSre Erscheinungen geplagt. 
Dagegen verläuft die Krankheit bei den Bingebornen sehr gutartig. 
In den meisten Fällen wird sie durch eine einfache lokale Behandlung 
gebeilt ; ist sie aber in den Kreislauf eingedrungen, so nimmt sie 
einen gewissen, aber keineswegs immer verderblichen Verlauf, und 
verliert sich allmählich, ohne Anwendung irgend einer angemessenen 
mercuriellen Behandlung. Ich stehe nun seit mehr als 10 Jahren an 
der Spitze des' Hospital wesen's und kann erklären, diss ich unter all 
den venerischen Kranken, welche ich in dieser Zeit durch die Hospitäler 
gehen sah, keinen einzigen gefanden habe, der einer Quecksilber- 
behandlnng unterworfen worden wäre, — ausgenommen die Fälle, über 
welche ich persönlich die Oberaufsicht in der Verorduung führte. Sie 
werden aus den Hospitälern entlassen, nachdem sie lediglich durch 
okale Mittel geheilt sind, und ich habe lange genug unter ihnen 
gelebt, um bestätigen zu können, dass sie trotzdem keineswegs ge- 
wöhnlich oder auch wegen secundärer Erscheinungen ins Hospital 
zurückkehren." . 

Weiter heisst es bei Drysdale: ,Im Jahre 1818 verlas der 
Militärchiruig Dr. Hennen eine Denkschrift, welche sich im 
.Edinburgh Madical and Snrgical Journal" von 1818 ' findet. Er 
sagt in derselben, dass er primäre und auch secundäre syphilitische 
Erscheinungen ohne Quecksilber behandelt nnd geheilt bat. Er 
giebt eine üebersicht der behandelten Fälle nnd der erzielten 
Resultate; aus ihr gebt hervor, dass bei den 407 Behandelten nur eine 
Iritis vorkam, eine Exostose und 46 mal aecnndäre Erscheinui^en, 
welche meist unbedeutend waren und sämmtlich innerhalb 10—80 
Tagen heilten. Die Statistik stimmt mit den bei gesunden Truppen 
gemachten Erfahrungen des Dr. P&nlet am Val-de-Gräce-Hospital in 
Paris Uberein, wie mir von diesem mUndligh mitgeteilt wurde. 
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Dr. Hennen giebt als darchschnittliche Zeitdauer bis zur Heilnng der 
prim&ren Erscheinungen ohne Babo 21 Tage, mit Baho 45 Tage an, 
und fügt hinzu, dasa bei der nicht mercnriellen Behandlung das primäre 
Geschwür sehr häufig zarUckkehrt und wiederholt Hautausschlag auf- 
getreten sei. f'emer sagt er: „Ungeachtet der entgegengesetzten 
Ansiebten Dr. Hainilton's, welche in dessen Werke so überzeugend 
Ausgesprechen sied, babe ich Grand zu glauben, dass Kinder von der 
Krankheit uicbt nur ohne Quecksilber, sondern Ton selbst und ohne 
irgend ein Heilniittel genes«D sind." Ebenso sagt Mabon: ,0n ne 
peat nler cependant, ^K'il ne paisse arriver, iiue les symptSmes v^n^- 
riens dbparaissent chez les nouvetiii-nes, k qui on n'a fait aucun reaiede. 
J'eu sJ en plusieUrs eiemplea.'' 

Der berllbmte Dr. Broussais kommt in seinem Werke auf Dearuelles 
zu ^rechen und s^gt; „In den verflossenen. 7 oder 8 Jahren sind die 
syphili tischen Kranken in Val-de-Gräce ohne Quecksilber behandelt. 
ZvM sind nicht alle erzielten Heilungen radikal, und manche von 
Recidiven gefolgt; aber jene, welche durch die in den andern 
HospitSlem ausschliesslich übliche Quecksilberbehandlung erzielt sbd, 
und welche überdies weniger schnell auttroten, weisen viel häufiger 
Kecidive auf. Der Vorzag gebührt demnach der Behandlung ohne 
Qaeckülber. Dr. Fricke ist ein Cbirurg, dessen Namen sowohl in 
Deutschland, wie Frankreich bekannt isi. In einem von ihm 1828 
veröffentlichten Werke findet sich eine auafilhrliche Schilderung seiner 
Versuche. „Die Jtehandlung der Syphilis im Hamburger Krankenhaus 
zerfällt in zwei zeitlich getrennte Abschnitte, in die mercnrielle und 
und nicht mercurielle Periode. Die erste Periode dauerte für die 
Männer IS'/z Monate, vom Januar 1821 bis Juli 1825, und für die 
Frauen 21 Monate, vom Januar 1824 bis Oktober 1825. Die nicht 
mercurielle Periode dauerte für die Männer 2 Jabre und 5'/, Monate, 
für die Frauen 2 Jahre und 2 Monate." 

„Als die Behandlung der Syphilis ohne Quecksilber (sagt der 
Herausgeber der Annalen des Hamburger Krankenhauses) in unserer 
Spitalabteilung durch Dr. Fricke eingeführt wurde, unterwarf er ihr 
zuerst nur eine kleme Zahl von Kranken, und wählt« sorgfältig 
diejenigen ana, deren zukünftige Auseichten nicht davon abhing'en, dass 
sie schleunigst geheilt wurden. Als er später, ganz gegen seine 
Erwartungen, entdeckte, dass die Krankheit auf diesem We^e 
rascher geheilt wurde und Recidive seltener und leichter auftraten, 
wurde sie unter Berücksichtigung der durch die Erfahning als rat- 
sam erseheinenden Modifikation auf alle Eltlle ausgedehnt. Jetzt, 
im Februar 1828, nach einer 2'/, jährigen Prüfung und der erfolg- 
reichen Behandlung von mehr als lOOO Kranken, haben sich die 
Erfolge dieser Behandlung als so günstig herausgestellt, dass kein 
Grand vorliegt, sie wieder aufzugeben oder zu der &Uheren Art der 
Behandlung zurückzukehren.' 

6* 



DigitizeüLy Google 



— 8* — 

ht vini^tm tOd Dr. Pfiete «itirMn F&Hc« Mlietlit Wn ¥46tüNcber 
Tod 4rfN) '^Q'OtfcrMOli Aer ^chttidrint 0lng«ti«tiM aa seh; die ntch- 
aWtüHifcB, «bi^iKtteAl KtttDkWg^MbHlMMi MO^ dieses «Mntoni. 

Anna C. wurde L824 — 25 1 1 Monate lang- im Krankenliaiiso 
behandelt; sie litt an QeachwBren und Scrophalose. Sie ^braachte 
Einreibu^en i»d worde ungeheilt entlassen. Im Ife^iruaT 182? bekam 
ale Wassersaoht und starb. Catharlae S. ä8 Jahre alt, ti«t Juli 1B24 
ein. Sie hatte ^el Quecksilber genommen, wurde geschmiert und starb 
plütelich nach der fOnften Einreibiiag. Sophie B., 24 Jabre alt, hatte 
Toot Mai bis August 182) wegen primären Gesobwürea Qeecksilber ge- 
nommen. Sie wurde Oktober 1825 eingeschmiert nnd starb nach 12 
Inunktionen unter allgemeiner Wassersucht. Christine 17., 21 Jahre 
alt, von Juni feis Nercfmber 183T '%Tegen Syph!iUs rait QocRksilber 
wÄairdelt, sOttb 5 Monate S)*ter -ttti etaom hekffiw'hen Fieber. — 

Syme, das kOfzIich rerstorbene beVflhm'te Haupt der Gdtabul^er 
chirurgischen Schute, s^t In seinen ,Piinciples of Sargcrj* von der 
„nach EiTOw modifizierten" merouriellen Behandlung, dass sie „die 
Gesundheit nicht weniger schwer beeinträchtige, als die Vergiftung, 
welche sie m Vorteilhaft ersetzt zu haben rersiolhert. Er kinine dies 
durch selbst beobachtete ^lle bezeugen. Die in ftflheren Zeiten so 
hSußg nach der Anwendung des Quecksilbers beoba'^hteten schlecht«! 
Folgen seien nach sehr TerschTedenen Dosen auTgetteten. 

Dr. Hughes Dennet zeigt sich in seinem musterhaften Werke 
als ein bitterer G«gner jeder Anwendung des Quecksilbers, zumal bei 
SypbiliB. EinM' der von ihm gel»wichteD Ausdrucke lautet: „Die Idee, 
dass das Quecksilber ein Speoificom g^ren das syphilitische Gift sei, 
und das unbwecbenbare Unheil, welches es vernrsacht hat, wird eine 
seltsame Bpisode in der Geschichte der19edizin bilden bis zum jüngsten 
Tage." Indem 'BenneC sputer auf die Dankbarkeit itinweist, welche die 
Welt den Drs. W. Forgusson, Hennen, J. Thomson und anderen schuldet, 
'fügt er bintu: „In finglalid hnA Me !E{nnter'sche Theorie und Praxis 
tiefe WuYzelti geschlajren, und In Irland wird sie durch die dcfariftcm 
von Camiichael nnd Celles verteidigt, in Folge dessen 'Wtrd Qneäc- 
Silber in diesen Teilen des Köhigreiehs nedh 'st&r 'mllgemeln angewandt. 
Die ausser I^andes gemachten tmgcAientfrRetien Gspetimente musslOi 
die meisten Skeptiker Uberzeu^ien. Wenn nicht, lasse nwi sie ver- 
gleichen, was die Syphilis tn Schottland lät, mit dem, wm sie ivar." 

Prof. Beeok wünschte zu sehen, ob irgend eine Behandlung im 
Steode sei, sekundäre Syntplome zn verhMeo. In 1008 mit Queck- 
silber behandelten RtUen wurden 942 oder 24 pCt. afficiert, und in 
Af|2 -ohne Quecksilber bebandelten '77 oder 14 pCt. 

Dr. EHOayln Iiyen Wgt tb srin«r NUsrgesebiäkte d» Sj-^hills: 
„Ich habe gesehen, dase ^SypbBis trotz einer metbedisehen ^wdfiMhen 
Behandlung lange Zeit dauert, später AfFBktkmen der Baut, lYitts 
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Erkraxlcwis der Bo^bb. und aoletzt a»gev&na(o tettiUe Affelt^Mi 
T«railasseii uik| in dwwr WeJM kßi unbegMiist B%tidi¥i«re« kann; 
selbst wena dei Kntpke schieiibu geheilt w^f, bleiU doch eine Neigiugi 
inficierte Kiader ZH «otM(ei, juraolt. lol) neane di^ea Zi^taivl „achi^ew" 
Syphilis. HSuSj^er aber habe ich aucli d^s Entge^eo^vset^te, getel}^, 
doss die Sf pi^ia, obsw» oime ^»cbSca behascleltt sitk auC obwflScbliche 
LäsiouoD beschränke, &»{ zwei- oder dreina1ig«a HvitauiSscWiBjf (dessw 
Bedeutung alcb stufenweise Terrin^st), und dess die ßesHadhei« ißn» 
vUiUf wieder l^tgeHtellt vird, wi« die B^filei emugtea jfesniujien Kioier 
Wweisen. luh üenae djeseo Zustand „milde" SfphäiB-" Weiterfeis 
sagt oc: „Ich schreibe der QneckäilbwbehandtttBg t,ut ärund itUawcher 
Erfahrungen folgende Nachteile za: 1. owoht sie pbfwedKwscl» Q«- 
schwüre, 3- veranlasst sie SlomatUia und 11011703» der AWeaUnüDder, 
3. alj;t)te ASektioo des G»3tr»-Iat«ä anal kan als und Dyspepsie; 4' EKttern 
der ExtieniitStea, 5- ia seltenen Fallen A-pt^exie, 6. Wfthnsinn. 4Uc 
diese UnßLlle b«be ioh als Folge eiMr ge»idHe(ea und von deu besten 
und aufmetksanstea Aerztes geleiteten Behaqdlung sAftreten gesehen. 
Dft ich Überdies beebsichtet habe, dass die Syphilis, wesn kein QiMCk' 
tiilber angewandt wird^ gewähnlich beiU, da ich femer aablieic^ FtUle 
gesammelt halbe, wo die Qesimdheit länger als 1, 5, G oder 7, ja selbst 
15 Jahre eihalte» bll^eb, so glaube ich, da^ ich int Interesse meiiier 
Kranken handle, wenn ich nicht ohne Auswahl in Jedem Falle Queck- 
silber Tererdno." 

Im Jahre des Kongresses 18d7 kam es zu einer interessanten 
Diskussion in der Pariser Societe de Chirurgie; der verstorbene Bolbeau, 
Chirurg am Lonrcine-Hcspital in Paris, sagt in einer oS^en Zusohrift: 
„Müssen wir eine specifische Behandlung anwenden, wenn Roseola, 
nüssende Papeln und dgl. erscheioea? UOsseD wir Quecksilber geben? 
Dieses ist wahrscheiullcb Ihrer aller Anslofat, aber es ist nicht länger 
diu loeinige. Wenn ich die zahlrMcke» ErscheiDungeo zusammenslible, 
welche sich Unlieb aus der letzten Periode der Syphilis zeigen, ohne 
dass je eine Behandlung' angewandt worden ist, wenn ich Über diese 
leitiftren Symptome spiecheo wollte, welche wir so loicht mit Jodkali 
heilen, auch wenn sich die Kranken nie einer Qneoksilberkur unter- 
worfen haben, und wenn ioh endlich in meinem Geiste die zahlreichen 
Fiille Ton Reoidiveu vwbehiehen lasse, welche nach Jeder, auch der 
sorgsamsten Behend lungs weise auftreten, so frag« ich mich selbst, 
welchen Nutzen hat die Mercurialbehandlung?" 

Maurice Perrin erwähnt, wie Depres, Chirurg am Lourcine-Hospital, 
durch die niohtmercurielle Behandlung bes|e>e Erfolge erzielt hätte, als 
Andere durch den Gebrauch des Quecksilbers. „Ohne Qmnd und 
gleichsam nur aus Gewohnheit die zahlreiche Sippsch^t der syphilitisch 
Kranken dem Gebrauche eines energischen Mittels, wie das Quecksilber 
ist, unterwerfen, faeisst das nicht systematisch das Indiridnum schwächen 
nnd Tleilelcht eine wesentliche Ursache der Degeneration unter die 
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lUaasen emfilhieD?'^ Er berichtet dann aoBfUhrl icher ein Experiment 
mit und ohne Quecksilber, welches er am Val-de-Gräee-Hospital im 
Jaiue 1858 aofestellt hatte. Intoige dessen »agt er, dasa du (Queck- 
silber vedei den Verlauf der Syphilis milder 20 gestalten, noch das 
Auftreten späterer Erscheinungen zu verhüten vermöge. 

Depres brachte eine Reihe statistischer Angaben, um nachzuweisen, 
dass Kranke mit tertiären Symptomen am Hospital Sanct Louis ge- 
wOhnlicb DBchdrlicklich mit Quecksilber behandelt seien. Eh- beioerkce, 
dass die meisten französischen Aorzte gegen die Anwendung des Queck- 
silbers bei tertiüreu Erscheinungen Einwendungen erheben, wahrend 
Virchow angebe, dass es gerade in diesen Fällen mit Erfolg gebraucht 
werde. Bei mal^ner Syphilis geben wenige Aerzt« irgend ein Qaeck- 
silberprSparat, rielmehr Jodkalium und Tonica. Indem er den Bericht 
des Dr. Depaul über die durch Impfung 1866 in Morbihan entstandene 
Syphilis erwShnte, bemerkte er, dass die dort ohne Quecksilber be- 
handelten Kinder gesunder zu sein scheinen, als die mit Quecksilber 
behandelten. Depräs war nicht geneigt, zuzugeben, dass Quecksilber 
irgendwie Iritis zu verhindern vermöge. Quecksilber sei lange als ein 
schwächendes Gift acgesehen, „und," sagt Depres am Bcbluss, ,,weun 
ich Syphilis hätte, würde ich kein Qaecksilber gebrauchen. Quecksilber 
Torursocbt eine Verschlimmerung der Syphilb und wird aus Routine 
gegeben.'' 

R. W. Dünn verliert nach seiner Angabe unter 6—6 Kranken 
gewöhnlich einen, wenn er bei infantiler Syphilis Queck^iber anwendet; 
dagegen habe er unter 53 in letzter Zeit mit Tonicis behandelten 
Kranken nur drei Todesfölle gehabt. 

W. AlUngham giebt an, dass unter 17 von Dr. Griffiths mit 
Hydrorgyrum cum Greta behandelten Fällen infantiler Syphilis nenn 
genesen, vier gestorben und vier nicht wieder gesehen seien. Nach 
1863 behandelte Allingham solche Kranke ohne Quecksilber und mit 
Tonicis; unter 48 so behandelten Fällen starben sechs Kinder, welche 
noch nicht drei Monate alt waren. 

Mit Rücksicht auf Dr. Foumier's Behandlung pflegte Dr. Mc- 
Donnell, Präsident des College of Surgeons von Irland, die Ansicht 
mit Kohu zurückzuweisen, dass die Unterlassung der Quecksilberkuren 
das Auftreten tertiärer Elrschelnungen begünstige; und obwohl er Queck- 
silber bei der Behandlung der Syphilis und Iritis nicht völlig verwirft, 
behandelt er doch diese Krankheit sehr häutig ohne dasselbe. Bei 
tertiären Erscheinungen wendet er starke Dosen Jodkali an. 

Ebenso würde sich Falk bestens bedanken für die 
Art wie ihn Dr. Bchtermeyer interpretiert. Falk ist weit 
entfernt, im Quecksilber ein unschuldiges Nahrungsmittel 
a la Eehterraeyer zu sehen. Auch hier werden Falk's eigene 
Worte die Interpretierungsknnst von Dr. Eclitermeyer in 



Digitizeclby Google 



helles Liebt setzeo. Falk sagt in seiner oben erwählen 
Arbeit wörtlich: 

g 33. Mögen die QueckailberprUpar&te dnrch das eiae oder andere 
Atrium in die Blutbahaen eintreten, in jedem Falle werden dieselben 
dem Blute beigemiscbt und mit demselben m dem Eürper verbreitet. 
Ist: die Menge des eingebetten Giftes gering, und folgen keine neuen 
Fortüinen nach, so kann dasselbe, ohne erhebliche Störungen veranlasst 
*a haben, durch die Nieren und die ersten Wege aur Elimination ge- 
langen. Ist dagegen die Menge des resorbirten Giftes bedeutend oder 
folgen auf kleine Mengen immer neue, wenn auch kleine Mengen von 
(Quecksilber, so wird nicht nur das Blut uit demselben belastet, sondern 
durch Aufnahme desselben in die Organe und durch Rückwirkung der 
letzteren kann die Merkurialdyakrasie in E^ochjmie und Kachexie über- 
gehen. Wie die Erfahrung lehrt, kflnnen diese Alterationen des Cürpers 
ohne prgponderirendes Leiden eines bestimmten Organs oder Organ- 
sjstems längere oder kürzere Zeit bestehen und selbst wieder zur Ans- 
gleichung gelangen. Hsuflger jedoch kommt es vor, dass das eine oder 
andere Organ oder Organensystem stärker und hervorragender afficirt 
wild and leidet als die anderen. In solchen Fällen hat man es mit 
den in Merkurialdjskrasie, beziehungsweise in Morkurial-Kakochymie und 
Kachexie fassenden Organleiden oder Fartialleiden zu thun, welche bald 
nach der prfiponderirend ergriffenen Stelle und dem vermeintlichen Wesen 
der Krankheit, bald nach besonders auffallenden Sjraptomencomplexen 
mit verschiedenen Kamen belegt werden. Und in der That ist eine 
solche Bezeichnung für die Sprache and Darstellung vollkommen gerecht- 
fertigt, nur darf man niemals vergessen, dass alle diese sogenannten 
merknriellen Organ- und Fartialleiden ebenso innig mit der Merkurial- 
dyskrasie, beziehungsweise mit der Kakochymie und Kachesie ver- 
wachsen sind, wie die Reiser und Aeate mit dem Stamme des Baumes. 
Merknrielle Knochen leiden. (Osteopathiae mercuriales.) 

§. 70. Obwohl das Vorkommen morcurieUer Knochenleiden in- 
Abrede gestellt wurde und die als solche zur Sprache gebrachten FSIIe 
als syphilitische gedeutet werden sollten, so scheint es doch erwiesen 
zn sein, dass bei Fersonen, die nie syphilitisch, wohl aber der Ein- 
wirkung von Quecksilber eiponirt waren, auffallende Leiden des 
Knochenskeletts erwuchsen. Und in der Tbat acheinen dieselben iu 
mehrfacher Weise zu Stande zu kommen. Entweder gehen sie in Folge 
von mercurieller Stomatitis, von ulcerativer, brandiger, oder nekrotischer 
ZerstOrnng von dem Zahnfleiache und den Alveolen aus und enden mit 
Caries oder Nekrose der Kiefemknochen oder sie beginnen in dem Feriostder 
Röhrenknochen und deren Epiphysen uud schreiten von da nach Innen 
vor, oder sie beginnen im locHeren Knochengewebe an der Basis Cranii. 
Alle diese Knochenleiden sind zur Zeit noch wenig studirt, weshalb 
sieht zn sagen ist, ob sie ihrer Oenese entsprechend etwas Specifiscbes 
besitzen. . Man behauptet indessen, dass die Dolores osteocopi, welche 
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ifie sy^iilitiBchen Cnochenletden soszeiobDen, wich dia markuiMteB 
Knocheuleiden begleiten. Bei der Uehaadlang aller, dieser AffelctioDen 
hat man vor allen Dingen darauf za sehen, dass die Patienten der 
femttien Einwirkaog des Qaecksilbers entzogen werden. Sodann sucht 
mau die EliminatJon dea Quecksilbers aus dem Kttrper in gewöhnlicher 
Weise zu bewirken und wendet die Mittel an, welche die Therapie 
der verschiedenen Knochenleiden an die Hand gibt. 

Merkurielle Arthralgien. (Arthralgiae mercnriales.) 

§ 71. Bei Uonichen.velche viel Quecksilber in den EOrper gebracht 
liaben,stellen sich nebenanderenBracheinungen des Merk orialismus ziehende, 
den rheumatischen ähnliche Schmenen (Rhenmaliamus mercurialia) an ver- 
schiedenen Stellen des EiOrpers ein, die im Qanzen sehr wandelbar sind 
und durch TemperatureinflUsse gesteigert und gemildert werden. Am 
häufigsten kommen diese Sebmerzen an den ßliedmassen vor, zumalen 
wenn Letztere unter dem Merkurialtremor leiden. Nicht selten nehmen 
aber auch die Scbmenen an dem Kopfe ihren Sitz, oder gleichzeitig an 
des verschiedensten Stellen des Körpers. Die Pathogenese dieser 
Leiden ist zur Zeit noch in Dunkel gehüllt. Möglich, dosa dieselben 
durch Eingehen von Qaecksilber in die Gewebe der betroffenen Theile 
zu Stande kommen. Die Behaudlung der Leiden ist von keiner 
Schwierigkeit umgeben. Man schützt den Patienten vor weiterer Zufuhr 
des Quecksilbers, führt das im Kärper enthaltene Gift mit den gewöhn- 
lichen Mitteln dnrch die natürlichen Colatorien aus und wendet die 
geg;en Bbenmatismus gebräuchlichen Mittel an, wenn nach der Ad3- 
Gcheidnng des Quecksilbers noch Schmerzen zurückbleiben. 

Meikurialhypochondrie. (Hy pochondria mercorialis.) 

§ 73. Diese hächst lästige Merkurialkrankheit kann durch Ein- 
gehen des Quecksilbera in den Körper anf den verschiedensten Wegen 
zu Stande kommen and erwuchst gewöhnlich mit den hoiieren Graden 
des Merkurialismus. Misslannigkeit, TrUbsinn, oi^ewähnliche Reizbar- 
keit, Kngstliches Besorgtaein um die Gesundheit, Todesfurcht und andere 
Erscheinungen gestörten Nervenlebens kommen dabei neben den be- 
kannten Brschebungen der Merkarial-Intoxikation znm Vorschein und 
wachsen und fallen mit der Letzteren. Die Affaktion entwickelt 
sich meistens cbiontssh und ist wenn die Einwirkung des QaecksUbers 
fortdanert, niclit selten der Vorläufer tieferer merknrialer Nervenleiden 
Um die Merknrialbjpachondtie zu beseitigen, ist vor Allan die Dys- 
kra^ und Kachexie zn tilgen, was bei Schatz vor weiterer Zofnlir des 
Qiucksilbers in den Körper, mit Hülfe von ausleerenden und ham- 
treibenden Mitteln zu vollbringen ist. Nach Vollbringong dieser Kur 
tritt die gewöhnliche Behandlung der Hypoohondne ein. 

MerknrialblOdatnn nnd Herkurialmuie. (IdioUsmua mercDrialis. 
Mania mereurisilis.) 

§ 74. Diese Krankheiten können sowohl dnrch QaeoksilberdBm;rf* 
als dnrch andere QuedcsilherprUparate (Salben n. s. w.) veranlasst 
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werd». Bit UMkft «ttmd^ sioh gwvfitdtlidi chm&iiwli, aritn wat 
und kann ««t gtdic« Im«» maidcUatoff ScdkwficbB dar Geisteskräfte 
bis zum gni utUff iii gntjn BIMuhu aidi ateijiora. DuiebciB ko^sMi die 
Brseheiiiuiigea du Uwkiuialkacbeile nuttw adfii nanigei dtotlich tas- 
goaprochen za Tage, als Abmagerung, QliBteüttora, knakbaAe Be- 
schaffeotieit dea Z^tuBeiaehas, UeikariaüCMchwtlr«, chkiroUsdius, kaclMC- 
tiischaa AnaMbam und dwgL TSuk dör TwLiegfliidaa, trailiiGli lugenDgen 
Cuuiatik zn orUtoUen, eutwjkelt mit dies« Afiektk». «der im Knaben- 
aud JUngUnjisaUer als im varserilckten Lcbeiualtoc. 

Seltenec als die Idiotie aoLI dt» Manie in Tolge t(hi QMdralhM- 
gebraoch anftNttn. Doib AUte Eaqvtrttt xatm Mal eeJBlwkMiikwi 
nkbt wMigw &la U, bei «ral^Mi da» äewtessWcnB^ Ton Quecksilhw 
abgeleitet werdas keimt«. Die Form den Manie kann at^ Terachiad«» 
aicb gesCaUwv jedoch kommen dskei faribwide DsUirt^, wie es wlwmt, 
Mn häofigst^ TOT. 

Bm der Bekandlim^ altw dieser NeiTenleiden bat m^ zoaSehM 
an die Titgfung dw MerknrialkatAexi» zu denken. Ist dies» grimgwi, 
so behandelt msn die NerrenleideB, waon aie nock reattren, ittrer Katar 
■ «ntsprecbend (»Mgl. Bd. IV.). 

Symptome. 
§ 87. Nachdem kUrzore »def ISagere Zeit Qoeckatlber za^fülirt 
«orden ist, bUdet sieh «n chlnrotiacher Ziutaad des Kerpms u», der 
sich lorzügUeh in dem bleuten Gesiebte, aber six^ asdHvarts aas- 
spricht and tob gromet Unrabe, Soafaea and Gübsen nnd anderan 
Stünuigen in dn- Beapintian oad Ctrcotatiea begl«ttat ist. Die Ke- 
spiration erBeb«iD( freqoeKter, wäbrwd di» Bruat e^rirairt and mm 
ebae« Getüble von EinaebaURuig beAngm. gttbaltea wird. Dazu geselU 
skb ein GefObl von bJCnfigem Platten in des PrüconKeB, wäbraBft die 
Pulse klein, freqnent und Bicht sdten iateiwttirMd aiad. Sebrettet 
die Kranhbnt weiter fort, s» nimmt die bereits Twhandme Adjnamie 
immer nehr lu, w&hrend ein ana den PiicordieB stammende» Anget- 
gefUlil immer mshr anvSebet. Ebenso vemebrt sieb das Soafzm and 
Gibnon, das Ftattern und Klopfen des Henens. Dia TUUigkeit des 
letzteren vird Oherliaapt sehr unregrimflasig, so dass wJtbfend des 
Stblafes die Herza^läge inssnat acbwacb hefandon werden. 2u aikin 
diesen Leidm geaelken sieb allmSblicb noch Zittom dea K^pws, VeT- 
lugen nach abnarii^m GetrSake, zuveiles Btbreeben, Cttanacbten. 
blasses o^biites Gesiebt, Oefübl res KSlte im ganzen E^er nad 
ausserordentliche Scbw&ch«. Do« Tod macht nicht seJtm gasa uner- 
wartet und plOtiHob dem Leiden dn Eede, indem der PatieDt nicht 
Griten bei «ner beftigoren AnstrenguBg, b« einem Qaage dnreb die 
Stnbe, betan plütdiobeD Aufricbtan im Bette vom Tode Ubemlb wird 
Zuweilen tiüm die Krankheit zu p&rtiriler UbmHBg, die sich tndanra 
nsch Über d«i ganzen Körper verbreitet nnd den Tod berbeifibTt. 
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Merküri&ldyskra^e, MerkorialkakodiTniie Und Uo'kDtialkachesie. 
(Djsknisia, Kakochymm et Eftchesi» merknrialia). 
§ 90. Wenn bei einer merkuiiellen Medication oder bei dem Be- 
triebe von Oewerbeo Quecksilber in das Blut fibei^fiibrt wird, ohne 
doss die Colatorien des Körpers dasselbe in genügendem Maaase be- 
seitigen, so entstehen durch Verbreitung des Quecksilbers in dem Blnte 
und in dem ganzen Organismas und durch Saturation des Körpers mit 
dem Oifte' eine Reihe von Alterationen in den Mischlings- und Form- 
verhältniasen, die sich zwar durch mancherlei Symptoine rerraUien, die 
aber gleichwohl noch der Anf kllb'ang mit Hilfe der chemischen Analyse 
und der mikroscopiscben ITnterauchuhg dringend bedürfen. Den In- 
begriff aller dieser Alterationen nennen wir Merkurialdyskrame beziehungs- 
weise Merkurialkakochymie oder Merkurialkacheite , je nachdem das 
Blut, oder die gesammt«n SSfte oder Organe von Qoecksilber imprligiiirt 
und entmischt sind. Diese mit pathologischem Stillleben begabten 
Leiden stellen wir aber um deswillen an das Ende der ganzen Reihe 
von Uerkurialkrankheiten, weil sie gleichsam den Stamm bilden, aus 
welchem durch präpondetirende Affektion dieses oder jenes Organs oder 
Organensfstems die merkuriellen Partialleiden wie Aeste und Reiser 
sich abzweigen und herrorgehen. 

Symptome. 
§. 91. Mit der Zufuhr von Merkunalien in den Körper gesunder 
Menschen ändert sich gewöhnlich zunächst das Blut, dessen Wasser- 
gehalt zunimmt, während dessen fest« Bestandtheile (Blutzellon, Plasma) 
sich mindern. Diese Veränderung in der Mischung der vornehmsten 
Flttsfigkeit des Körpers reflectirt sich aber alsbald in der Qualität und 
Quantität der Se- und Excretionen, welche nachgerade einen eigenthiim- 
lichen, freilich nicht hinreichend aufgeklärten Charakter aunebmen. 
Der nicht selten trübe und alkalische Urin fliesst zu dieser Zeit reich- 
lich und enthält mitunter Eiweiss. Die Leibesentleerungen werden 
reichlicher und führen nicht selten wirkliche Galle, abgestorbene 
Würmer und massenhafte Epithelien ab. Die Haut wird feucht und 
verbreitet mitunter einen eigenthUmlichen Geruch. Die Augen erscheinen 
feuchter und matt, und gewinnen ein eigenth Jim liebes Ansehen. Die 
Zunge wird nicht selten belegt, während die Speichelabsonderung 
etwas reger ist und die Mundhöhle stärker bewässert. Die Bronchien 
ondern mehr Flüssigkeit ab, so dass die Expectoration mehr oder weniger 
sich steigert. Deutlicher aber noch, als in der Anr^ung der Se- und 
Eicretioneu zeigt sich die antiplastische Wirkung des Quecksilbers 
darin, dass die im Wachsen b^riffenen Thiere und Menschen unter dem 
Einflüsse dieses Giftes entweder gar nicht oder nur in sehr geringem 
Maasse ihren Umfang und ihr Gewicht vennehren, und das ausgewachsene 
Thiere und Menschen ihren Umfang und Gewicht vermindern, womit 
begreiflich auch eine Gewichts- und Eaumverminderung bestimmter 
Or^rane und Gewebe verbunden ist Nicht minder deutlich zeigt sich 
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die der Oi^anopluÜk entg'egenatrebende Wirkung des Quecksilbers 
bei Tielen pstbologiseheD VorkominnlsseD, denn viele Hypertrophien- 
SchwellDngBD und Exsudate werden nnter dem Einflüsse dw Gißes so 
rediessirt, dass aie tbeilweise, venn niclit g'anz, schwinden nnd zergehen. 

§ 92. Wird der EOrper noch mehr mit Quecksilber imprSgnirt und 
das Qift so verbreitet, dass alle Organe mehr oder weniger davon anf- 
nehtnra, so bUsst das GFesicht die lebens&issbe Käthe ein, wuhrend die 
Lippen erbleichen und die Haut blass, wenn nicht schmutzig erdfahl 
wird. Dabei sinken die Angen ein und werden von blasen Ringen um 
zogen. Die Nutrition des EOrpers nnd der einzelnen Organe wird 
immer mangelhafter, so iaas stärkere Abmagerung eintritt, die Qewebe 
schlaff und wölk werden und die Krüfte dea ganzen Körpers and der 
einzelnen Organe, besonders aber der Uusbulatnr sich schwächen nnd 
mindern. Durch die Aufnahme der vielen zergai^nen ond resorbirten 
Organbestandtheile in das Blut, wird letzteres zuweilen consistenter 
und reicher an festen Bestandtbeilen, ja nicht selten krustüs, wenn die 
resorbirten Orangebestandtheile nicht rasch zigr Elimination gelangen. 
Wird die forUauernde Zufuhr des Quecksilbers in das Blut jetzt noch 
nicht abgeschnitten, so nimmt die Haut mit Zunahme der Merkurial- 
kachexie ein entschieden schmutzig erdfahles Aussehen an, w&hrend die 
Schleimhaute besonders an dem Zahnfleische livid oder blaas erscheinen, 
und zuweilen selbst etwas Blut ergiessen. Dabei nimmt der Athem 
einen chakteristischen Fötor an, während der Urin sich leicht zersetzt 
nnd der Stuhlgang entweder angehalten, oder zo galliger oder schleimiger 
Diarrhoe gesteigert ist. Ueberdies ist meistens die Speichelabsonderung' 
gesteigert, der Appetit vermindert, die Verdauung geschwächt, der 
Pols langsam und weich, die Respiration verlangsamt and etwas 
schwierig, wührend die [<'uoctioQen des Nervensystems, der Sinnesorgane 
und der Muskulatur so debilitirC sind, dass der Patient ausser Stande 
ist, Arbeiten zu verrichten, welche auch nur einen massigen Aufwand 
von Kraft, sei es von geistiger, oder sensualer oder von Muskelkraft 
erheischen. 

§ 93. Befindet sich der Mensch in einem Zustand von mehr oder 
weniger vollendeter Merkurialsaturation und von Merkurialkachexie, so 
bedarf es nur der Einwirkung einer geringfügigen Noxe, oder der ver- 
minderten Kesistenz eines bestimmten Orgaus, odor Organen Systems, 
am ein prüpouderirendes Leiden derselben aufkommen zu lassen. Sind 
es die rcgniatorischen Centralorgane des StoIFverbrauchs (s. Bd. I, S. 87), 
welche vorzugsweise leiden, so entsteht das Merkurialfiober (s. § Sl-87) ; 
sind es die Hantdecken, welche ganz besonders afficirt werden, so 
treten die Merkurialhautausschläge (s. § 88-47} hervor ; sind es di^ 
Organe und Qewebe der Mundhöhle und die Speicheldrüsen, welche 
mehr als alles Andere dem reizenden Einflüsse des (Quecksilbers aus- 
gesetzt sind, so entstehen die merkuriellen Geschwüre (s. § 48-Sl) und 
der Mer|(udalspeicbelfluss(s.§ 52-63); sind es die secretorischen Apparate 
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des TJatwMbBt «el«be ptfpondMWMtd Md«, w ealatekt di» Ueikurut- 

siid 4ift M Orgkft« der Vfolt, wtlfilut ffaiu bwotdMi »ffieüt w««äe» 
a« mtsM»« ^ «MrkwiellM l<aidw 4*r RasjNKtiiBnmr^M (>. § CM 
sind OS 4ie Knochen, w«labe anfscUwellen oder in uitoer ISeiße er- 
kranken, so entetehen die merknrielleQ Knochtjnleiden (■. § TÜ^; sind 
es noch nicht bestimute Tiieile der GUedmuseD, velcbe bAsooders 
nfficirt werden, so treten die merkariellw &Tt(utt%ien (b. § 71) auf; 
sind es ^ reta^iedenen Tbeila des Nerveosystems oud der diuait ver- 
bundenen Sinnesocguie nnd Muskeln, veictte besonders gm^hiscti er- 
Ijriffen werden, so kommen die merktuiellon Leiden der Sinnesorgane 
(§ 72), die Merknrislhypoctiondde (§ 7^, der Merkarial blMsiui; oder 
die MerkoriHjmanie (§ 74), die MerkuTialepilepsie (§ 7S), das Uerknrial- 
zittern (.§ 76—^2), die Merknrialläbmung (§ 88), die merkurielle Apltonie 
(g 81) zu Stande, Viele Ton dieiken am der Merknrialdsskrasie, oder 
Kftchesie erwachsende Krankheiten und schon an nnd fllr sich yer- 
mügead den Tod herbei zn fuhren. Aber auch bei den Leiden, welche 
aji und für sich den Tod nicht ioi Gefolge haben, künnen bei foit- 
dauemder Zufuhr von Quecksilber schlimmere Affectionen das Feld ge- 
winnen, SD dass auch in diesen Fällen ein tethslei- Ansang angebahnt 
wird. So kann z. B- die Hydrargyria benigna bei weiterer Zufuhr von 
Quecksilber sich in H. maligna verwandeln, das Ueikurialzittem be- 
weiterer Zufuhr von Quecksilber in Merkuriallähiaujig sich umsetzen, 
so iiS3 unter solcboQ Verhaltnissea der Tod erfolgt. Schreitet die 
Kachexie mit Ulceration und brandiger Zorslörung vor, so brechen nicht 
selten alte Narben auf, während die Haare und Nägel ausfaUen, Oedeme 
und andere hydropi^cbe Ergüsse sich bilden und nicht selten starke 
Blutungen, oder hektische oder pyämische Fieber das Leben vernichten. 
Wird vor Eintritt einer solchen Katastrophe der unter Merkurialkachesie 
leidende Mensch vor weiterer Zufuhr von Quecksilber sicher gestellt 
und iwechmOBsig behandelt, so gelingt es nicht selten eine mehr oder 
weniger vollständige Genesung herbeizuführen. Dabei erholt sich der 
Patient gewöhnlich in dem Maasse , als das Quecksilber ans dem 
Körper sehwindet und die Organe anljjiebessert werden. Selten erlangt 
indessen der Mensch wieder die Kraft nnd Gesundheit, deren er fVIlber 
vor Eintritt der Kachexie und vor der Zufuhr von Qaeckallbw tbeil- 



Wahrend der Korrektur erfahre ich folgendes: 
Bin russischer Kollege, der mich konsultierte, erzählte 
mir, dass sein Bruder mit 32 Jahren an Tabes erto'aQkt 
sei. Meine Frage, ob er Quecksilber gebraucht, wurde 
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bestätigt, mit dem Zasatz, dass es sich am retaüv geringe 
Quecksilber-Mengen, um zwei bis drei Quecksilber-Kuren 
wegen Schanker und Roseola gehandelt habe. Auf meine 
weitere Frage, ob das Quecksilber hier nicht ätiolc^ch 
zu verwerten sei, war der Kollege erst geneigt mit einem' 
strikten „Nein" zu antworten, dann aber gab er zu 

1. dass die Bauern in seiner Heimat oft Lues haben, 
nie Quecksilber nehmen, und nie Tabes haben; 

2. dass sehr kleine Gaben Quecksilber schwere Ver- 
giftungen zeitigen können, da ihm bekannt ist, 
dass ein Kollege nach einer sehr geringen Schmier- 
kur eine tOtlich endende Quecksilber - Vergiftung 
bekommen hatte. 
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1. 

Die OuBjak-Kur, eine phjsikalUcb-diätetiscbe Kur. ■— van Swieten. 

Es ist schon oben darauf aufmerksam gemacht worden, 
dasa die Guajac-Kur, dte bei Syphilis so ausgezeichnetes 
leistete, eine regelrechte physikalisch-diätetische Kur war: 
eine Hunger- und Schwitziiur. 

Van Swieten erzählt ebenfalls von einem jungen Manne, 
der „trotz" eifriger Quecksilber-Behandlung seine Lues nicht 
los wurde und dann aufs Land ging, bei einfacher Kost 
und viel körperlicher Arbeit genas. 

IL 
Die Wasserkur als Keagens auf Syplulis. — Priessnitz. — Ping-ler. 

Die „Wasserkur" ist sowohl in der alten, wie neuen 
Litteratur überall als bestes Redens auf die Syphilis an- 
gegeben — d, h. sie kann die „schlummernde" Krankheit 
wecken. Die Wasserärzte sahen von jeher in dem Auftreten 
von Hautausschlägen nach Wasserkuren bei Syphilitikern 
eine Art von Reinigung des Körpers sowohl vom Krank- 
lieit^ift wie vom Quecksilber,*) 

Nach Fingier fasst Priessnitz 1850, am Ende seines 
an Erfahrungen reichen Wirkens, sein Urteil zusammen in 
den Worten: „Die Syphilis kann nur vollkommen und 
gründlich geheilt werden durch die Wasserkur. Im allge- 
meinen verlangt die Tilgung der Seuche viel Geduld und 
Ausdauer, besonders in solchen Fällen, wo eingreifende 
Arzneikuren die Kranken beral^ebracht haben." 

Auch Priessnitz sab es als Regel an, dass nach etwa 
sechswflchentlicher Wasserkur neue syphilitische Symptome 



•) Dr. Pinglcn Die Syphilis etc. Sctlin 1895, Steinite' Verlag. 
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auftreten — er sah darin einen kritischen Vorgang, den er 
fttr die definitive Heilung für unerlässlich erachtete. Fingier 
schliesst das ö. Kapitel seines Buches mit den Worten: 
„Syphiliskranke, welche mit den spezifischen Mitteln (Queck- 
silber und Jod) ge- oder übersättigt sind, diejenigen, welche 
an der Syphillskachexie leiden, gehören ausschliesslich zur 
Domäne der Hydriatik". 

Priessnitz und die alten Hydrotherapeuten hatten die 
Vorstellung, dass sowohl das Syphilisgift, als das Queck- 
silber symptomlos im Körper eine Zeit lang ruheu kann: 
es ist dann nach ihnen: „eingekapselt", mit einem Wall 
umgeben. Die Wasserkar hat die Fähigkeit diesen Wall 
zu durchbrechen, aufzulösen : das Gift wird frei und äussert 
seine Wirkungen. Daher der Neuausbruch von Symptomen 
nach vier- bis sechswöchiger Wasserkur. Und nun wird 
das Gift aus dem Körper definitiv ausgeschieden. 

Pingler steht vollkommen auf diesem Priessnitz'schen 
Standpunkte. Er belegt diese Anschauung mit dem Hin- 
weis auf die Malaria, die mit Chinin reichlich behandelt, 
oft jahrelange Nachkrankheiten macht. Eine Wasserkur 
bringt die Malaria zu neuem Ausbruch — und dann erfolgt 
definitive Heilung. Sehr wertvoll ist folgende Beobachtung 
Pingler's : Früher wurde die Lungenentzündung vielfacli 
mit Brechweinstein behandelt. Wurde bei solchen Kranken 
eine Wasserkur vorgenommen, dann traten „ausnahmslos 
nach wenigen Tagen Brechweinsteinpusteln" auf. 

Aelmlich ist es, wenn Quecksilber im Körper abgelagert 
ist: die Wasserkur bringt das Metallgift heraus, und es 
entstellen die Symptome, welche der Ausscheidungsarbeit 
des Quecksilbers entsprechen. Pingler sagt: „Noch weit 
augenfälliger und furchtbarer (als die Ausschläge von Brecli- 
weinstein) sind die Erscheinungen, die eine Ueberlastung 
des Organismus mit Quecksilber hervortreten lilsst. Ein 
Kranker dieser Art steht auf dem Punkte, von dem aus 
der Weg nach drei Richtungen abgeht: nach dem Irren- 
haus, dem Kirchhof und zur Gesundheit, und die Wasser- 
kur beherrscht durchaus den Erfolg". 
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III. 

Vorsichtiger Gebrauch der Wasserkur. — Allgemeine Behandlung. — 
SiefaeniDg der Diagnose. — Nutzen einfacher und milder Anwendungen. 

Pingler rät zu vorsichtiger Anwendung des Wassers, 
namentlich, wenn das Qaöcksilber erst vor Kurzem gebraucht 
und wenn es in grosser Menge im Körper ist. Sonst 
kommt es zu sehr stürmischer Reaktions-Erscheinung: Äus- 
scheidangssymptome. Er verweist namentlich auf den 
Speichel fluss, der nach Quecksilberkuren durch einfache' 
14° R. Sitzbäder — die allerdings V4 Stunden und länger 
ausgedehnt wurden — auftrat. Sehr mild wirken Halb- 
bilder von 23" R., 3 bis 5 Minuten. Vorsicht und strenge 
iirztliclie Kontrolle, namentlich aber nicht vorzeitige Unter- 
brechung der Kur sind nötig, um den Körper von Queck- 
silber zu befreien. 

„Der Grund (fllr die stUimischen Reaktions- Erschei- 
nungen) liegt offenbar darin, dass das in kleinen Dosen 
einverleibte Quecksilber nach vollzogener Wirkung, soweit 
es nicht den Körper verliess, sich einkapselte, die Wasser- 
kur das ganze Depot, ein Bei^werk, in plötzliche Auf- 
regung vereetzte." 

Ist nicht zu verkennen, dass bei dieser Auffassung die 
Theorie, um nicht zu sagen Phantasie, eine grosse Rolle 
spieltj so muss doch zugestanden werden, dass die lang- 
jahrige Deponierung und A.b]agerung des Quecksilbers im 
Körper durch die neueste exakte Untersuchung durchaus 
bestätigt wurde. 

Die alten Wasserärzte, und mit ihnen Piugler, legten 
anf eine soi^ame Regelung der ganzen Lebensweise bei 
der Therapie einen grossen Wert. Viel frische Luft, ev. 
Schlafen bei offenem Fenster. — Eine sehr knappe Diät 
wird dringend empfohlen. Fingier verwirft den Genuss 
von eiweissreichen Nährstoffen: wie Fleisch, Eier, Hülsen- 
fiiichte völlig. Gymnastik ist sehr zu pflegen. Von hydri- 
atischen Mitteln empfiehlt Piugler besonders das 23 * R 
Halbbad und das 16 — 18' R Sitzbad zwei- bis drefanal 
tilglich, und zwar das Halbbad '/a Stunde, das Sitzbad 
'j^ Stunde und länger. 
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Es ist klar , dass dei-aitige eingreifende Prozeduren 
bei einer sehr knappen Diät den KrankeD furchteHich 
henrnterbrii^en mössen. Ich halte ea nicht für berechtigt, 
alle die Erschöpfimgszustäade, die sich notwendig zeigen, 
als „Recidive" oder Krise zn denten, wie es die alten 
Wasser^^te, auch Pingler, fast durchweg thun. 

Es wird sich vielmehr immer darum handeln, festzu- 
stellen, mit welchem „Minimum" von Emgriffen mau aiis- 
kommt, und inuss es nie die Aufgabe des Arztes sein, 
festzustellen, wie viel der Patient aushalten kann, ohne 
zu Gninde za gehen. 

Leider steht Pingler noch auf ehieni etwas veraltetem 
Standpunkt bezüglich der Behandlung der primären Syphilis. 
Während jetzt glücklich alle SyphiUskenner, selbst über- 
eifrige Merkurialisten, die völlige Nutzlosigkeit des Queck- 
silbers gegen den Schanker eingesehen haben, ja ^■or 
Anwendung des Quecksilbers hi der primären Periode 
direkt und mit Recht warnen, empfiehlt Pingler immer 
noch gegen Schanker neben Sitzbädern etc. Quecksilber 
subcutan und lokal anzuwenden. Ja, er redet dem grauen 
Oel das Wort, dass sich als das tückischste Quecksilber- 
Präparat herausstellt hat. 

Oft kommt es vor, dass- die Diagnose Schwierigkeit 
bereitet, ob es sich um Syphilis {resp. Quecksilber-Ver- 
giftung) oder nicht handelt. Die Schule schreibt in solchen 
Fällen eine neue Quecksilberkur vor; nützt sie, alsdaun 
handelt es sich um Syphilis. Die methodische Wasserkui' 
ist ein ^iel vollkommeneres und vor allen Dingen unschid- 
digei-es Reagenz auf Syphilis. Ich bin mit Pingler der 
Ansicht, dass man in allen strittigen Fällen statt Queck- 
silber das Wasser anwenden soUe. 

Bei Syphilitikern, die Quecksilber gebraucht, sieht 
man schon nach milden Wasserauwendungen zuweilen Haut- 
ausschläge als Reaktion auftreten. Nach Jodgebrauch 
färbten sich gestärkte Leibbinden blau. Pingler wandte 
iu einem Falle von spinaler Parese, die in Paralyse auszu- 
ai'ten drohte, oft mit Erfolg an: 1. knappe vegetaiische 
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Kost, 2. tägliches Halbbad 23* R, 7—8 Minuten mit 
Kückenwaschung — das war oft die ganze Kur. 

pDa Hunderte, me ich gelbst auf dem Gräfenberg 
snh, besonders Offiziere, die aus dem italienischen 
P'eldzuge vom Jahre 1849 zurückkamen, an mehr oder 
minder unterdrücktem Wechselfieber litten, nachdem sie 
Chinin massenhaft genossen hatten, so konnte Priessnitz 
kaum eine bessere Idee vom Werte des Chinin als dem 
des Quecksilbers haben. Und da er gegen jenes verderb- 
liche Malariafieber Grösseres geleistet hat, als ii^end ein 
Ai-zt, so hofft« er tmd durfte er hoffen, dass sein Prinzip 
von gleichem Wert sei gegen Syphilis wie gegen Malaria." 
(Fingier 1. c). 

Fingier hält die Wasserkur gegen Syphilis nur dann 
füi' wirksam, wenn die Kranken bereits Quecksilber be- 
kommen haben. Praktisch ist dies zunächst belanglos, da 
ja alle Syphilitiker, die zu uns kommen, mehr oder minder 
mit Quecksilber gesätt^ sind. Nach Fingier macht das 
Wasser das im Körper aulgespeicherte Quecksilber „wirk- 
sam". Und damit es nicht in zu stürmischer Weise frei 
werde, empfiehlt er eine sehr milde Wasserkur. 

An folgendem Beispiel illustriert er sein Vorgehen: 

i,Zwei junge Offiziere waren mit Syphilis beschenkt 
worden, hatten die Schmierkur in einem Lazarett gebraucht, 
auch später noch andere Merkurialien genommen. Der eine 
hatte zwei indurierte Geschwüre an der Eichel und ein 
nicht vollends geheiltes Geschwür im Halse; der andere 
eins an der Eichel, ein zweites an der Vorhaut, aphtöse 
Geschwüre an den Lippen und weit verbreitete Eoseola. 
Nachdem beide die strengste Folgsamkeit versprochen hatten, 
verordnete ich (zur Veriiütimg weiterer Eeizung der Ge- 
schwüre) Bettnihe, vegetarische knappe Diät und täglich 
ein Halbbad von 23" E 9 Minuten". 

,,Bei dieser einfachen Methode kam es nicht zu eigent- 
licher Salivation, aber das Zahnfleisch lockerte sich, ekel- 
hafter Geruch drang aus dem Munde, der metallisch 
schmeckende Speichel nötigte zu Öfterem Ausspucken. Der 
höchst überraschende Erfolg war der, dass des einen Ge- 
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schwur in vier, die des tuideren in liinf Tagen zui* Heilung 
gelangten; die Halsaffektionen verschwanden in der zweiten 
Woche der Kur, die der Haut in der dritten. In der 
vierten Woche liess ich tSgiicli zwei Halbbäder, in der 
fünften und sechsten auf ein Halbbad noch ein kaltes 
Douchenbad, bei massiger Fleischkost, reichen. Beide Offi- 
ziere blieben vollständig gesund." P. empfiehlt die Wasser- 
kur besonders als Diagnostikum : ob Syphilis noch im 
Körper ist oder nicht. 

Munde macht auf die schönen Erfolge der Priessnitz- 
schen Kur bei den veneriscken Kranklieiten aufmerksam. 
„Merkwürdig ist, dass fast alle, die früher eine venerische 
Krankheit gehabt, sie infolge der Kui' in ihrer früheren 
Gestalt wieder bekamen." Das erinnert au. das „Wieder- 
erwecken" der Syphilis durch die Hydrotherapie. 

IV. 
Erklttrang fllr die BcheiDbaren Reuidive nneh WasserkoreD- — Die Sy- 
philis als ReacCionskrankheit. — Dr. LabmanD's Theorie. 

Eine Erklärung für das „Wiedererwecken" der Syphilis 
durch Wasserkuren liegt nach meinem Dafürhalten in fol- 
gendem: die Syphilis ist eme chronische Reaktionskraiik- 
heit (Lahmann), die Symptome, die Haut- und Schleimhaut- 
syphilis sind Eeaktionserscheinungen. Das Quecksilber kaiui 
als autiplastisches Gift die Keaktionskraft des Orgauismus, 
wie oben gezeigt, hemmen resp. lähmen, mithin auch die 
Eeaktionserscheinungen bis zu einem gewissen Grade aus- 
löschen resp. zurückdrängen. Eine vernünftige Wasserkur 
stärkt die KeaktionskraCt des Organismus, der also gestärkte 
Körper kann das sypliilitische Virus wieder normal aus- 
scheiden. Genau so, wie man erneu Masern- oder Scharlach- 
ausschlag dui'ch graue Salbe „wegschmieren", unterdrücken 
kann — sehr zum Schaden des Kranken, w^irend man ilm 
durch Bäder, Packungen etc. zu schönster Blüte bringen kann. 

In seinem vortreiflichen Aufsatz über Syphilis sagt 
Dr. Lahmann:'*') 



*) Gf. die wichtigsten Kapitel der physikalisch- di&totischen Heil- 
weise. Stuttgart, Zimmer's Verlag, 2. Aufl., 1894, S. 68. 
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Alle Erschemurigsfomien der Syphilis, vom Schanker- 
geschwür, Hautroseolen, deu SchleimhautgeschwüreD , dein 
Ekzem des behaarten Kopfes bis zu den verschiedenförmigen 
späteren Hauterscbeinnngen, sie alle sprechen dafür, dass 
die Syphilis eine Eeaktionskrankheit ist, wie z. B. der 
Scharlach und die Pocken aach, nur dass der Verlauf von 
vomhereiü ein sehr chronischer und verschleppter ist, was 
in der Natur des chemischen syphitischeu Giftes liegt. 

Alle eigentlichen syphilitischen Erscheinungsformen, 
sie sagen immer, dass etwas, nämlich das Gift und die 
von ihm im Körper gebildeten Stoffe, aus dem Körper 
heraus wollen. Der Mensch will es nicht verstehen, spritzt 
oder schmiert irgend ein neues Gift hinein und wundert 
sich dann, dass nachher schwere innere Störungen entstehen. 

Geradeso wie der gesunde Organismus die sogen. In- 
fektionskrankheiten ohne äratliches Zuthun durch inneren 
Widerstand ausheilt, so kann er auch die Syphilis tiber- 
winden. Die Mittel und Wege sind stets die gleichen : 
Ausscheidungen in Form von Ausschlägen oder Schweiss. 
Die Aufgabe der ärztlichen Kunst ist daher, diese Äus- 
scbeidnngen zu unterstützen bezw. den geschwächten Kör- 
per in den Stand zu setzen, solche Ausscheidungen leisten 
zu können. Bringt der syphilitisch erkrankte Oi^anismus 
all die verschiedenen Ausschläge und gleichbedeutenden 
Geschwüi-e zum Spass zu stände? Nein, ebensowenig wie 
der Scharlaclikranke seiueu Ausschlag zu seinem Vei^ügen 
produziert. Vielmehr liegt m dem Scharlachausschlag ein 
Heilvoi^ang und trotz aller verscbiedenener Gelehrtenvor- 
stellung besteht der Volksglaube zu Recht weiter, dass 
ein gründlich herausgekommener Ausschlag die GewUhr 
fUr gute Heilung bietet, während bei einem schlecht her- 
ausgekommenen das Gift sich auf innere Teile (siehe Diph- 
therie und Nierenentzündung) wirft. Genau so soll man 
die syphilitischen Ausschläge betrachten und darnach han- 
deln, so wird man diese gefiirchtete Krankheit nicht mehr 
als einen Scharlach zu fürchten brauchen. Man soll sich 
auch nicht dadurch irre machen lassen, dass dem ersten 
Ausschlag oder Geschwürausbruch später weitere folgen. 
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Das Gift sitzt tief im Lymphge^ssystem des ganzen 
Organismus und es kann bei seiner kolossalen Lebens- 
euei^e nur ruckweise bewältigt und ausgescbieden werden. 
Mit jeder Eruption ist der Kranke seiner endgültigen 
Heilung einen Schritt weiter gebracht und, wenn er nur 
den Kopf nicht verliert, so ist er, je nach seiner Konsti- 
tution in 1 — 3 Jaliren das Gift los. Wer ihm anderes 
sagt, wer ihm eine Ausheilung in Wochen verspricht, ist 
zum mindesten ein Ignorant, welche hohen Titel er sonst 
auch noch haben mag". 



Priessnits'ache Knr bei Syphilitikern. — Schroth'scbe Kar. 

Die Behandlung war bei Priessnitz: tagliche starke 
Schwitzpackungen, Bäder, Douchen, Aufschläge auf ev. 
Geschwüre, Sitz- und Halbbäder von ein bis mehrereu 
Stunden. Fett, Schweinefleisch, Gewürze musst«n gemieden 
und die Speisen meist kalt genossen werden. 

Der Eivale und Naclibar von Priessnitz, Jphann 
Schroth {geb. 1798, gest. 1856), der seine ärztlichen 
Kenntnisse sich als Bursche eines Tierarztes während 
seiner MilitÄrzeit holte, hat in Lindewiese besonders ^iel 
Syphilitiker mit grossem Erfolg behandelt. 

Die nach ihm benannte Schrothkur lehnt sich Insofern 
an die Priessnitz'sehe Kur an, als auch Schroth die Schwitz- 
packungen übte, sie aber in den Vordergrund der Behand- 
lung stellte. Schroth legte auf das Schwitzen den Haupt- 
nachdruck : der Körper sollte regelrecht ausgetrocknet 
werden. Daher verbot er auch im Gegensatz zu Priessnitz 
das Wassertrinken und unterwarf die Patienten einer sehr 
strengen Diät, die meist aus trockener Semmel bestand. 
(Näheres weiter unten.) Die Trinktage, die er einsch^tete, 
sollten auch nicht die ausgeschwitzten Wassermassen er- 
setzen — daher durfte kein Wasser, sondern niu- Wein 
getnmken werden, als Reizmittel, das zu erneuter Aus- 
scheidung anregen sollte. 

Eine regelrechte Schroth'sche Diät besteht darin, „dass 
die Patienten Sonntags imd Donnerstags sogenannte grosse 
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Trinktage haben, an denen sie zum PYühstück V* Liter 
roten G-ltlhwein mit Kiu^bäck nehmen dürfen, Mittags 
eine Knrsnppe und Knrspeise (diese werden aus in Salz- 
wasser gekochten mehllialtigen Produkten als Gries, Reis, 
Hb'se, Graupe, Hafennehl, Sago beigestellt), Nachmittags 
dürfen bis *l^ Liter des verordneten Weines langsam ge- 
trunken werden. Dienstag nud Samstag sind kleine Trink- 
tage, an denen früh kein nasses Frühstück gestattet ist. 
Mittags darf aber eine Kursuppe oder eine Kurspeise ge- 
gessen werden und Nachmittags sind */^ Liter Wein erlaubt. 
Montag, Mittwoch und Freitag smd Dursttage, an denen 
der Kranke mit Ausnahme von Kurgebäck nichts zu sich 
nehmen darf." (Citiert aus Schroth's Prospekt.) 

Vor einiger Zeit konsultiei-te mich ein Herr, der eine 
solche Schroth'sclie Kur das erste Mal gut vertragen: er 
nahm von seinen 83 kg (bei 180 cm Hflbe etwa Normal- 
gewicht) 3 kg ab, nahm aber nach der Kur 10 kg zu. 
8 Jahre später wiederholte er die Kur — kam aber fdrcli- 
terlich dabei hemnter, indem er während der sechswöcliigen 
Knr tlber 15 kg abnahm und fast ein volles Jahr brauchte, 
bis er wieder einigcrmassen sich gekräftigt hatte. 

Man hat vielfach die Schrotli'sche Kur als ein Spezi- 
fikum gegen die Syphilis gerabmt. Das ist sie sicher nicht. 
Im Gegenteil ist sie durch die grossen Cebertreibungen , die 
ihr anhaften, oft von recht bOsen Folgen. 

Möglicherweise ist Schroth durch einen gewissen Hass 
und Opposition g^en Priessnitz zu dem fanatischen Wasser- 
feinde und „Austiockner" geworden. Vermutung ist, dass 
Schrotli's Hass g^en Priessnitz, eine echte Bauemfeind- 
sehaft, ihren Hauptgrund in dem Korbe hatte,, den Scbroth 
von Priessnitz' Schwester erhielt. Sicher ist, dass Priessnitz 
Patienten, die bei Schroth waren, später zurückwies. (Cf. 
Philo V. Walde: Vinzenz Priessnitz, Berlin, MöUer's Ver- 
lag, 1898.) 

IcJi verweile etwas länger bei Schroth, weil die vege- 
tarische und Trockendiät -Schroth's, wenn auch in wesentlich 
modifizierter Form noch heute oft einen Teil unserer Syphilis- 
therapie ausmacht. 
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VI. 
Die Behandlung des Schankers. — Die Läire vom hatten und veioben 
S4:hanl{er. — UDicismns. — Unitarisinua. — DoatitStslehre. — Das 
Schema lässt oft im Stich. — Chancre ratete. — Ricord's EiperimeDte. — 
Kaposi's Leits&tze. — Dio Anwendung des Quecksilbers gegen den 
PrimSraffelit ist nicht zu rechtfertigen. 

Einige theoretische Erörterungen sind vorher nötig, um 
meine Stellung zur Lehre vom sog. harten und weichen 
Schanker zu präzisieren. 

Das Schema, das auf der Schule gelehrt wird, lässt in 
praxi oft im Stich. Während wir nicht selten hören, dass 
die Unitariei' den Gipfel des Unverstandes erklommen haben, 
lehrt uns die Praxis, dass sie keinesw^s alle mit Blind- 
heit geschlagen waren. 

Am einfachsten war die ganze Theorie nach Hunters, 
im 1. Teil genügend gewürdigtem Experiment. Für Hunter 
gab es nur ein einziges venerisches Gilt, das sowohl Tripper, 
wie harten und weichen Schanker erzeugen konnte. Das 
war der Unicismus, der durch Ricords Unltarismus 
abgelöst wurde. Ricord trennte den Tripper definitiv von 
der Syphilis ab, dagegen waren sowohl der harte, wie der 
weiche Sclianker durch dasselbe, das syphilitische Gift 
bedingt 

Aber bald begannen die besten Schiller ßtcords den 
Unitarismus ihres Meisters anzugreifen, bis es ihnen schliess- 
lich gelang, selbst Ricord vom Unitarismus zum Dualismus 
resp. zur Dualitiitslehre zu bekehren, danacli es zwei spe- 
zifisch verschiedene Arten von Schanker giebt, den harten 
und den weichen, die nichts mit einander gemein haben, 
als dass sie. sich gelegentlich zu dem — „gemischten" 
Schanker (Chancre mixte) zusammenthun. 

Das ursprungliche Schema lautete demnach so: der 
harte Schanker wird durch das syphilitische Giß; erzeugt, 
ist ein Symptom der Syphilis und nach seiner Abheilung 
folgen andere syphilitische Erscheinungen. 

Der weiche Schanker ist ein einfaches, örtliches Ge- 
schwttr, wie ein Karbunkel oder irgend eine verunreinigte 
Wunde, nach deren Ausheilung der Kranke völlig gesund ist. 
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Allein dieses bequeme Schema ist am grQaen Tisch 
entstaiiden, es lässt in der Praris oft im Stich — man sieht 
nicht selten auf einen weichen Sckaaker regelrechte Syphilis 
folgen. Da hilft der „gemischte" Schanker aus. Nach 
meinem Dafürhalten ist die Aufstellung der Lehre vom 
Chancre mixte die herbste Kritik des Dualismus. 

Am besten geht man auf die ursprünglichen, QQchtenien, 
durch keine Theorie komplizierten und eingeengten Beob- 
achtungen Bicords zurück. 

Die Experimente Ricords, deren barbarische Grausam- 
keit in der Geschichte der Medizin glücklicherweise beispiel- 
los dastehen, lehrten folgendes: Nach Ueberimpfuog von 
Schankergift resp, Schankereiter auf einen gesunden Menschen 
entsteht an der Impfstelle nach 21 Stunden ein kleines 
Knötchen, das sich zu einem Bläschen entwickelt. Das 
Bläschen platzt und nach einigen Tagen ist ein kleines 
Geschwür vorhanden. Dies GeschwUr nun kann zweierlei 
Schicksale haben. Es heilt nach einigen Wochen glatt aus, 
ohne ii^end welche Spuren zu hinterlassen, genau wie jede 
andere kleine verunreinigte Wunde, wie Furunkel etc. Der 
Geimpfte bleibt von jeder nachfolgenden Allgemeinerkrankung 
verselionC, er bekommt keine allgemeine Syphilis. Das ist 
der eine Ausgang. Der andere Ausgang der Impfung ist 
der, dass das Impfgeschwür nach 2 — 3 Wochen seinen 
Charakter ändert, tr^er in der Eiterabsonderung wird, ver- 
dickte, knorpelliarte Ränder bekommt, induriert — und über 
kui'z oder lang treten beim Geimpften die Symptome der 
allgemeinen Syphilis auf. 

Ricord stand also anfangs auf dem Standpunkt, dass 
dasselbe Schankergift einmal ein rein lokales Geschwür, das 
andere Mal eine allgemeine syphilitische Infektion zur Folge 
haben konnte. 

Denselben nllchtemen, streng objektiven Standpunkt, 
der nur den wirklich beobachteten Thatsaclien Reclmung 
tragt und sie nicht in ein am giünen Tisch gefertigtes 
Schema hineinzw^gt, nimmt einer der genialsten modernen 
SypWlidologen, Kaposi, ein. Er sagt (cf. v. Düring, I. c): 
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„1. Der weiche Sdianker — mit oder ohne eiterndeD 
Biibo — endet in der Regel als lokale Ki-aokheit, ohne 
allgemeine Folgen. 

2. Derselbe — mit oder ohne eiternden Bubo — hat 
gar nicht selten allgemmne Syphilis zur Folge. 

3. Der weiche Schanker beginnt als solcher, induriert 
jedoch im weiteren Verlaufe und ist von allgemeiner Lues 
gefolgt 

4. Der harte Schanker be^nnt in den meisten Fällen 
als weicher (als Pustel, ohne Inkubation); dessen Induration 
entwickelt sich erst im Verlaufe der zweiten oder dritten 
Woche, oft genug aber schon am dritten bis fünften Tage. 
Derselbe zieht in der Kegel Allgemeinsyphilis nach. sich." 

Diese rier Kaposi'schen Sätze sind unanfechtbar. Sie 
beweisen, dass es sich nicht rechtfertigen lässt, einen selbst 
mit dem „hai-testen" Schanker Behafteten ohne weiteres für 
allgemein-syphilitisch zu erklären. 

Wer einen Schanker hat, hat zunächst nur ein rein 
Ortliches Geschwür. Niemand kann S£^en, was die Folgen 
davon sein werden; ob die allgemeioe Syphilis folgen werde, 
lässt sieb zunächst so wenig sagen, so wenig wir nach 
einem Riss mit einem verrosteten Nagel eine allgemeine 
Blutvergiftung mit Sicherheit voraussagen kOnneD. 

Für die Praxis folgt daraus, selbst fUr die Quecksilber- 
Fanatiker: Es ist unwissenschaftlich, eine spezifische Kur 
einzuleiten zu einer Zeit, da der spezifische Charakter der 
Krankheit noch durchaus zweifelhaft ist. 

Und in der That giebt es kaum einen ernst zu nehmen- 
den Syphiliskenner, der in diesem Stadium beim Schanker, 
und sei er diamanthart, heute noch eine Quecksilberkur für 
indiciert erklären kann. Im Gegenteil: die Erfahrung hat 
gelehrt, dass in diesem Stadium bei bestehendem Schanker 
eine Quecksilberkur das Auftreten allgemeiner Syphilis auf 
keine Weise verhütet, ja durch unnütze Schwächung des 
Patienten meist die Aussichten des Kranken auf einen gut- 
artigen Verlauf seiner etwaigen Syphilis wesentlich ver- 
schlechtert. .■ 
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Um so eher wird selbst der Quecksilljer-Freund 
geneigt sein, io diesem Stadinm der physikaliscli- 
diätetisclien Behandlung Raum zu geben, 

VII. 

Das klinische Kriterium zwischeD sogen, bartem und weicbem Schanker. — 

Akuter uud chronischer Charakter des ScIiankerB. — Schanker, auf 

wdche keine Syphilia folgt, haben meist einen altaten, stürmischen 

Charakter. — Folgerungen für die Therapie. 

Also die anatomische Seheidung in harte und weiche 
Schanker hat steh, das steht schon heute fest, überlebt. 
Das einzige, wirklich brauchbare Kriterium zwisclien 
syphilitischen und nicht syphilitischen Schanker ist der 
klinische Verlauf des venerischen Geschwürs.*) 

Rein objektiv und losgelöst von allem Schematismus 
kann man nur sagen : 

Es giebt Schanker, auf welche keioe all- 
gemeine Syphilis folgt. Die Schanker pflegen in 
der Regel einen besonderen Charakter zu haben — 
und ihre Besonderheit liegt nicht in ihrer Weich- 
heit, als vielmehr — und darauf lege ich ganz be- 
sonderen Wert, in ilirem akuten Verlauf. 

Während der Schanker, auf den allgemeine Syphilis zu 
fo^en pflegt, Wochen nötig hat, bis er überhaupt in die 
Erscheinung tritt, während er auch dann wenig stürmische 
Symptome macht, massig, oft kaum merklich eitert, während 
die Leistendrüsen dabei schmerzlos anschwelten und fast 
nie vereitern, ist bei dem Schanker, auf den keine alige- 
meine Syphilis folgt, also beim sogen, welchen Schanker, das 
ganze Symptombild ein weit, weit stürmischeres. 
Das Geschwür ist einige Ti^e nach dei- Ansteckung fertig, 
oft sehr gross, macht sehr unangenehme Beschwerden, die 
Leistendrüsen schwellen stark an und kommen oft zur Ver- 
eitening. Wir haben also einen lebhaften, akuten 



*) £a sei erinnert, dass auch Ricard ursprünglich den rein klinischen 
Standpunkt gewahrt hat, und als solcher ähnlich wie Kaposi ITnitarier 
war. Die künstliche, prinzipielle Scheidung in harten und weichen 
Schanker ist eigentlich auch kein Dualismus, da bald als dritter im 
Bunde der „cbancre mi:(te'' aufgenommen werden miisste. 
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Frozess vor uds, und es ist zur Genüge bekannt, .dass 
jeder aliute Prozess einer, wenn ich so sagen darf, gründ- 
lichen Reinigung des Körpers gleichkommt. Die Reaktions- 
kraft des Körpers ist dabei auf das äusserste gespannt, 
der Kampf des Organismus gegen das Giil sehr intensiv 
und in diesem lebhaften Kampfe kann ein leidlich norioaler 
Organismus sich des Krankheitsgtftes vOtlig entledigen — 
das syphilitisehe Gift wird gründlich zerstört, es folgt keine 
allgemeine Sj-phiUs. 

Je lebhafter, je akuter die lokalen Erscheinungen, der 
Primäraffekt, desto begründeter die Aussicht, dass keine 
allgemeine Erkrankung folgt. Das ist die Regel. Dass es 
von dieser auch Ausnahmen giebt, ist bei einer so proteus- 
artigen Krankheit, wie die Syphilis, selbstverständlich. 
Aber das" Kriterium des Akuten und Chronischen ist 
das Einzige, welches Klarheit bringt und welches uns zu- 
gleich, was die Hauptsache ist, in Bezug auf die Behandlung 
der- Syphilis einen wichligen Wink giebt. Wir haben nämlich 
Mittel und Wege, den allzu trägen, harten Primiiraffekt 
anzur^en, und eine lebhaftere lokale Reaktion, eine lebhaftere 
Ausscheidung des syphilitischen Giftes an Ort und Stelle 
zu bewirken. 

VI IL 
Oertliche uod allgemeine Behandlung. — Die Kutzlosigkeit des Ans- 
eoUneidens des Priraäraffektes. — Anregung der örtlichen Reaktion. — 
Feuchte Packungen — ihre esosmotische Kraft. — Aktive Hypei^mle. 

Im Gegensatz zu der spezifischen Methode, welche ein 
vermeintliches „Gegengift" gegen das sypiülitische Gift an- 
wendet, unbekümmert darum, ob dieses Gegengift nicht 
weit schlimmer als die Krankheit ist, betrachten wir es 
als unsere vornehmste Aufgabe, den kranken Organismus 
in Behandlung zu nehmen, ihn zu kräftigen, ihn in seinem 
Kampfe gegen das syphilitische Gift zu unterstützen, die 
Ueherwindung und Ausscheidung des syphilitischen Giftes 
auf alle Weise zu fördern. Unsere Behandlung ist somit 
ganz naturgemäss eine örtliche und eine allgemeine. Die 
Mittel und Wege, die uns zu diesem Zwecke zur Verfügung 
stehen, sollen hier erörtert werden. 
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Handelt es sich um einen einfachen frischen Fall von 
Syphilis, wo also noch kein Quecksilber die Krankheit 
kompliziert hat, so ist die Behandlung eine ziemlich ein- 
fache und naheliegende. Wir haben gesehen, wie an der 
Stelle der Ansteckung die ersten Erscheinungen der Krank- 
heit auftreten : Der Körper hat das Bestreben, das Krankheits- 
gift an Ort und Stelle zur Ausscheidung zu bringen. Aber 
in der Regel ist bei dem schleichenden Charakter des 
syphilitischen Giftes die Reaktion des Körpers und die 
Intensität des lokalen Ausscheidungsprozesses eine zu geringe, 
und es fällt uns die natui^emässe Aufgabe zu, den lokalen 
Reaktionsprozess thunliclist zu fördera, um so viel als ii^end 
möglich von dem syphilitischen Gifte lokal zur Ausscheidung 
zu bringen. Wenn man sich über diese Bedeutung des 
Primäraffektes als primäre Reaktion gegen das Gift klar ist, 
dann wird man auch verstehen, ilass alles Wüten gegen den 
Primäraffekt, alles Brennen und Aetzen desselben nutzlos, 
ja schädlich sein muss. 

Ich habe erst in diesen Tagen wieder einen Patienten 
gesehen, der vor drei Juliren noch eine derartige Operation, 
d. h. Ausschaeidung des PrimäraSekts sich gefallen lassen 
musste und der „trotz" gleichzeit^ angewandter Quecksilber- 
kar, eine recht böse Syphilis des Rachens und des Auges 
bekam. 

Und dass man jetzt, durch die Erfahrungen belehrt, 
allenthalben von dieser „energischen" Behandlung des 
Primäraffekts zurückgekommen, ist zugleich ein direkter 
Beweis für die Richtigkeit unserer Auffassung, wie fllr das 
Rationelle unseres Vorgehens. 

Das beste Mittel, die lokale Reaktion zu befördern, ist 
die feuchte Fackung. Es kommt darauf an, die Hlut- 
cirkulation in der Genitalgegend zu einer recht flotten zu 
machen. Dies erreicht die zimmerkalte feuchte Wickel, 
indem sie durch den anlUnglichen Kältereiz eine Contraetion 
der Blutcapillaren auslöst, auf welche dann in der allmählich 
sich ausbildenden feuchten Wärme eine geradezu vollkommene 
Durchblutung folgt. Die nasse AVickel muss immer von 
einem trockenen schlechten Wärmeleiter, also am besten von 
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Flanell, bedeckt sein. Am zw^eckmassigsten gescbielit dies 
durch die sogenannte T-Biode oder Genitalpackung, welche 
den Aufschlag zugleich deckt und hält. 

Die Fackung wird in der Regel alle drei Stunden er- 
neuert und bleibt nur nachts etwa acht Standen liegen. 
Peinlichste Sauberkeit ist vor allem nötig. Auf dem Schanker 
selbst muss eine kleine feuchte Extracompresse liegen, die 
sich mit dem syphilitischen. Gift resp. Eiter vollsaugt, und 
die sofort nach dem Abnehmen zu verbrennen ist. Die 
eigentliche feuchte Wickel, die mit dem Schanker selber 
nicht in ßerUhriing gekommen ist, enthält gleichfalls wirksames 
syphilitisches Gift und muss nach jedesmaligem Gebi'aucli 
gründlich gereinigt werden — d. h. tüchtig ausgekocht 
und dann thunlichst im Freien an der Sonne getrocknet 
werden. Aber alles, was mit wunden, absondernden Teilen 
in Berührung kommt, wird am besten verbrannt. 

Wenn die Absonderung sehr stark ist, wenn die Wickel 
Schmerz ver-ursacht u, der'gl., so muss eine Abnahme noch 
vor Ablauf der drei Stunden, eventl. auch nachts erfolgen. 

Die feuchte Wärme der Packung, die leichte Ver- 
dunstunfT an der Oberfläche, erzeugt eine intensive Auf* 
saugung von syphlitischem Gift iu die Wickel hinein. Es 
entsteht eine Art nach aussen gerichteter energischer 
StrUmung, welche die KrankheitsstofTe nach aussen reisst. 
Ebenso wird durch die flotte Blutcirkulation, welche die 
Packung erzeugt, die Zerstörung des syphilitischen Giftes 
an Ort und Stelle befördert. 

Ob es die weissen Blutkörperchen sind, welche in der 
flotten Blutcirculation, in der aktiven Hyperämie, in der 
lokalen Treibhauswärme unter der Packung in immer frischen 
Myriaden erscheinen, ob andere, chemische Substanzen, 
Alexine, Antitoxine u. dergl. das Krankheitsgift zerstören 
helfen, ist ein theoretisches Problem, dessen Erörterung nicht 
hierhergehört. 

IX. 

Die Sitzbllder — ibre ModificatioDeii. — Hebse nnd kalte ürtticha 

ÄiiwendungeD. 

Eine wesentliche Unterstützung bilden die Sitzbäder. 
Zum Teil dienen sie der Reinigung der ganzen Genital- 
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gegend — dann aber bilden sie auch eine vortreffliche An- 
rufung fUr die Blutcirkiilation und fUr die Reaktion. 
Diircli Abänderung von Temperatur and Dauer derseibeii 
kann man den verschiedenen Individualitäten, sowie dem 
versctiiedenen Verlauf und den verschiedenen Stadien der 
Krankheit Rechnung tragen. 

Bei seiir trElgem Verlauf des Scliankers, bei demjenigen, 
der so recht als „harter" imponiert, ohne jede stürmische 
lokale Reaction, ohne wesentliche EntzUndungscrscheinungen, 
oline Schmerzen u. dei^l. sind lieisse Sitzbäder (30 bis 32 
bis 35" R) 8 — 15 Minuten, einmal täglich anzuwenden. Die 
nach dem heissen Sitzbad aufgelegte kalte Wickel erzeugt 
eine besonders starke Reaktion. 

Sind lebhafte Schmerzen vorhanden, so wird ein Sitz- 
bad von 27 — 28" R, 5 — 8 Minuten Dauer, wesentliche 
Linderung schaffen. 

Bei guter, flotter lokaler Reaktion sind kulile Sitzbäder, 
H* R, 1—5 Minuten natzlich. 

Bei sehr stürmischen lokalen Erscheinungen, starken 
Anschwellungen und det^I. ist neben Bettruhe, häufiger 
(V4— V» stündlicher) Wechsel der kalten Compressen an- 
zuwenden. 

Heisse Compressen, Dumpfcompressen, Tlioi'mophore 
befordern die ortliche Reaktion und sind bei trägem Verlauf 
anzuwenden. 

X. 

Oertlicbe Bolichtnng — die Art ihrer Wirkimg. — Kalte unJ heisie 
Lichtstrahloii. 
In neuerer Zeit hat man angefangen, die Ortliche Be- 
lichtung durch concentriertes Sonnen- oder elektrisches 
Bogenlicht in der Schankerbehandlung anzuwenden. Man 
tiat die guten Erfolge durch alle möglichen Theorien zu be- 
gründen versucht. Am beliebtesten ist die Theorie von der 
bazillentotenden Kraft des Lichtes. Möglich, dass diese 
Theorie etwas ftlr sich hat. Mir aber will erscheinen, als 
ob der Reiz der intensiven Belichtung, die meist mit 
intensiver Hitzewirkong verbunden ist, eine mächtige An- 
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regung der lokaleo Reaktioii, die völlig die gUostige Wirkung 
erklart, bedeutet. 

Die Experimentatoren sind in zwei L^^er gespalten. 
Die einen selieo in dem „Licht" allein das Heil. Sie 
suchen auf alle mögliche W^ise durch Einschaltung von 
entsprechenden Filtern die Wärmestrahlea auszusehalten 
und so die Wirksamkeit der reinen „kalten" Liehtsti-ahlen 
zu beweisen. 

Finsen z. B. konzentriert das Licht durch starke Linsen, 
lässt aber, bevor es auf die kranke Stelle fillt, die Wärme- 
stralileo „abfiltieren". Und zwar erreicht er dies, indem 
er das Liclit durch eine mit Methylenblau gefärbte Wasser- 
schiclit oder durch eine Kupfervitriollösung hindurchgehen 
lässt Er erhält so „kaltes" blaues oder blauviolettes 
LicIit, „das den Bakterien am allerschädlichsten ist'S und 
aus dem die Wärmestrahlen des Spektrums, die roten, 
ultra-roten, orangefarbigen und gelben Strahlen ziemlich 



Anderen wieder kommt es gerade auf die Hitze- 
strahlen an, so dass sie duukele Hitzespender, Heissluft* 
strahlen, event, einen Thermocauter bis auf einige Milli- 
meter dem Geschwür nahe bringen — imner in der An- 
nalime , dass die präsumierten Bazillen durch die Hitze 
getötet werden. 

Die Streitfrage erledigt sich von selbst, wenn man 
sieh klar macht, dass sowohl Hitze wie Lichtstrahlen einen 
intensiven lokalen Reiz ausüben, der auf den Verlauf der 
lokalen Reaktion von günstigem Einfluss ist. 

Auf dem angedeuteten Wege gelingt es in der Regel 
sehr bald, eine gründliehe Reinigung des Kürpers von etwa 
aufgenommenem syphilitischen Gifte zu erzielen. Das syphi- 
litische Geschwür verliert meist unter dem Einfluss der 
feuchten Wärme, der Lichtbäder etc. seinen heiiptückischen, 
chronischen Charakter; seine Ränder weiden weicher, der 
ganze Verlauf des lokalen Prozesses wird zu einem relativ 
gutartigen, akuten. Zuweilen wiid ein Bespritzen des 
Geschwüres mit mehr oder weniger kaltem oder mehr oder 
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weniger heissem Wasser nOtig, zuweilen leistet auch eine 
sogenannte Wecliselbespritzung, bei der nach einander 
lieisses und kaltes Wasser mit mehr oder weniger starkem 
Strahle in Anwendung kommt, vortreffliche Dienste. 



XT. 
Die Behandlucg boi Jlubo. 

Beim Anschwellen der Leistendrüse, dem Bubo, wird 
man ebenfalls die Behandlung ijtreng nach dem klinischen 
Verlauf individualisierend anpassen und sich zunächst von 
dem Schema : Syphilis oder niclit, frei machen. 

Ist die Anschwellung stürmisch, schmerzhaft, dann 
empfehlen sich zunächst einfache Kompressen, die aus 
zimmerkaltem Wasser ausgedrückt, aufgelegt werden und 
so lange liegen bleiben, bis sie heiss geworden sind; das 
ist meist nach 20 bis 40 Minuten der Fall. ' Alsdann 
werden sie gewechselt Je stürmischer, akuter, desto häu- 
figer ist die Kompresse zu wechseln. 

Auch hierdurch wird die lokale Reaktion angereizt 
und es kommt sehr bald zur Entscheidung, ob der Bubo 
vereitert oder nicht. Mit der Incision wird natürlich so 
lange als irgend möglich gewartet. Heisse Kompressen 
befördern die Zusammenziehung des Biters auf einen Punkt, 
so dass, wenn eine Incision nötig, dann nur ein einziger, 
ganz leichter Einschnitt ausreicht. 

Bei träge verlaufendem Bubo, wie er meist den sog. 
syphilitischen Schanker begleitet, empfiehlt es sich, durch 
heisse Kompressen, Breiumschläge eine energischere lokale 
Reaktion zu erstreben. 

Sehr praktisch ist es, eine feuchte Kompresse aufzu- 
legen und darüber eine heisse Mf^enflasche, einen Thermo- 
phor, einen beissgemachten Stein oder ein Säckchen mit 
heissem Sand aufzulegen. Diese lokale Hitze lässt man 
Vj — 1 Stunde einwirken, 1 — 2 mal am Tage. Nach jedes- 
maliger Hitzeeinwirkung erfolgt eine zimmerkalte Ab- 
waschung. 
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XII. 

Nutzen der Bettralie. — Aar^Ting der Haultliütig'keit. — Heisso Vull- 

lAder. — Leibaiuschläge. — Wadanpockung. — Grilndlicho Reinigung 

dea Darmes. 

ÄusserordentHcli niltzUcli erweist es sich, die Kranken 
die ersten 3—8 Tt^ der Behandlung im Bett zubringen 
zu lassen. Wie bei jeder anderen Infektionskrankheit, so 
kann der Körper auch hier in der Bettruhe am besten den 
Kampf gegen das Krankheitsgift durchfechten. 

Ausserdem ist die Bettruhe eine wesentliche Erleicli- 
terung für die nötigen Packungen, Bäder etc. Denn neben 
den Ortliclien Anwendungen sind noch eine Reihe allge- 
meinem Prozeduren nOt^. Es gilt den ganzen Köipcr 
zur Ausscheidung des Krankheitsgiftes tauglich zu machen. 

Das wird am besten durch Anregung der Hauttliätlg- 
keit im allgemeinen bewirkt. Diesem Zweck dienen heisse 
Vollbäder, 29— 31— 33" R von 10 Minuten Dauer, die 
2 — 3 mal in einer Woche In Anwendung kommen. Nach 
dem Bade geht Patient in das Bett. Im Bett erfolgt meist 
profuser Schweissausbruch, der durch Einwickeln in eine 
Wolldecke befördert wird. Hat Patient '/j Stunde ge- 
schwitzt , dann wird er mit aus zimmerkaltem Wasser 
gewrungenen Tüchern abgerieben oder mit 14 " R Wasser 
abgebraust und dann trocken frottiert. 

Ein weiteres Mittel, die Krankheitsstoffe zur Aus- 
scheidung zu bringen, sind die Packungen. Am ein- 
fachsten ist folgender Modus. Dreimal täglich werden 
Ijeibumschlag und Wadenpackung (aus zimmerkaltem Wasser 
gewrungen) angelegt. Die Packungen bleiben 2 — 3 Stunden 
liegen — je nach der Schnelligkeit, mit der sie sich er- 
wärmen. Nach der Abnalime erfolgt eine zimmerkalte 
Abwaschung. 

Die Packungen werden Vormittag und Nachmittag je 
einmal angelegt. Die Nachtpackung kann event. bis zum 
anderen Morgen liegen bleiben. 

Alles, was Über Reiolialten der Wickel, Auswaschen, 
Auskochen etc. an anderer Stelle gesagt ist, gilt ganz be- 
sonders hier. 
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Die Behandlung ist sonach wie bei jeder Infektiona- 
krankbeit 

Es ist ferner Wert auf grlladliehe Reinigung des Darm- 
kanals zu l^en. Funktionirt der Darm nicht ordentlich, 
dann kann . es leicht vorkommen, dass eine Keihe von 
toxischen Stoffwecliselpi-odukten, die sonst der Darm aus- 
zuscheiden hat, von der kranken Stelle, dem Gescliwür, 
das jetzt eine regelrecht exkretorisclie [''lache geworden ist, 
ausgeschieden wird und somit der lokale Prozess, die 
Eiterung etc. sich in die Länge zieht. 

Also empfiehlt es sich in den ersten Tagen der Be- 
handlung, jedenfalls in den Tagen der Bettruhe, .durch ein 
Klystier (28° R., V3— 1 Liter) den Darm gründlich aus- 
zuspülen. 

xni. 

Ernährung des Kranken. — Speisenzettel fQr die ersten Tage der Be- 
handlung. — Altgomeine Grundsätze der diätetischen Behandlung. 
Die Ernährung der Kranken soll ebenfalls während 
der ersten T^e eine Art Fieberdiät sein, gering in der 
Menge und leicht assimilierbar. Vor ailem enthalte sie 
wenig Eiweiss. Der Speisezettel in den ersten Tagen der 
Behandlung, zumal während der Bettruhe, sehe etwa so aus: 

1. Frllhstück (8 Uhr): 1 Teller Hafer^rützsuppe, 
1 Zwieback mit Honig, Kompott. 

2. Fröhstttck (10 Uhr): 1 Glas gequirlte saure Milch, 
Obst. 

3. Mittf^ (1 Uhr): (icmüse, Kompott; Salat mit 
Zitronensaft zubereitet. 

4. Vesper (4 Uhr): 1 Tasse Kakao mit Milch, 
1 Zwieback mit Butter oder Honig, Obst. 

5. Abend (5 Uhr) : 1 Teller dickeingekochte brei- 
aitige Suppe (Hafergrütze, Roggenmehlsuppe, Brodsuppe 
etc.), eine Scheibe Butterbrod, Kompott. 

Ei kommt darauf an, den Körper auch diätetisch 
zu „reinigen", d. h. es soll nicht mehr Nahrung aufgenommen 
werden, als zur Erhaltung unbedingt nOüg ist. Alles mehr 
ist vom Uebel. 



DigitizeüLy Google 



— 118 — 

Aach für den Gesunden ist es schadlicli, mehr Nahrung 
aufzunehmen, als er tadellos verarbeiten kann. Ich ge- 
brauche das trivale Gleichnis: Wenn man in einen Ofen 
mehr hineinsteckt als nötig, dann leidet der ^Dze Ver- 
brennungsprozess. Es werden Stoffe unvollkommener Ver- 
brennung gebildet — also hier meist das giftige Kohlen- 
oxyd — und das Feuer kann schliesslich ersticken. 

Im menschltcheu Organismus findet etwas ganz 
Aehnliches statt. Bei zu reichlicher Nabrungszufuhr findet 
eine nur unvollkommene Verbrennung des eingeRlhrten 
Materials statt. Der Organismus kann die Mehrarbeit nicht 
leisten. Es entst^ea eine ganze Reilie von sogen, inter- 
mediären Stoffwechselprodukten. Die harmloseste Form 
dieser intermediären d. h. nngenUi^end oxydierten, ver- 
brannten Nährstoffe ist die Fettablagerung. Aber weit 
schlimmer als diese sieht- und greiftare Form von Abfall- 
stoffen, von Schlacke, ist das unsichtbare im Blute und in 
den Geweben sich abl^ernde Schlackenmateriat, das ge- 
l^entlich durch schlechte Ausdunstungen etc. in die Er- 
scheinung tritt. Es ist hier nicht der Ort, näher auf diese 
Dinge einzugehen. Aber soviel ist gewiss, dass der alte 
Erfabrungssatz, darnach clironische Krankheiten durch ver- 
kehrte Ernälirung in erster Linie erzeugt und unterhalten 
werden, eine durchaus begründete physiologische Unterlage 
hat. Specieil bei der Syphilis erblicke ich in diesen mangel- 
haft oxydierten Stoffen der regressiven Methamorphose den 
Nährboden, die Brutstätte für das Gift. 

Ob die Syphilis durch einen lebendigen Parasiten er- 
zeugt werde, ist »ngewiss. Jedenfalls aber sind die syplii- 
litischeu Erscheinungen weniger auf Rechnung eines leben- 
digen Krankheitserregers als vielleiciit auf dessen giftige 
Stoffwechselprodukt« zu setzen. Diese Giftstoffe habeu 
äbnUche Wirkung wie Fermente — sie schaden mehr durch 
Contakt- Wirkung. Relativ geringe Mengen genügen, um 
grosse Zerstörungen her\'orzubringen. Jedoch uur unter 
der Voraussetzung, dass zersetzungsfähiges Material vor- 
handen ist. Und je reichlicher dies vorhanden, desto 
stiinnischer, bösartiger der Verlauf der Krankheit. 
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Diese Theorie — denn mehr ist dies uatärlich nicht — 
würde eine zwanglose Erklärung für den verschiedenartigen 
Verlauf der Syphilis bei den verschiedenen Individuen 
eriauben. 

Em kräftiger Oi^nismus mit ausreichender körper- 
lidier Ausarbeitung nud vernünftiger, einfacher Lebens- 
weise hat wen^ zersetzungsföliiges Material und bietet 
deshalb dem Gift , dem Ferment wenig Angriffspunkte. 
Der Brand, die Gährung hört auf aus Mangel an zer- 
setzungsfälligem Material. Das gesunde, lebendige Gewebe, 
die gesunde Zelle , die durch keine Schlaekenstoffe ge- 
schwächt und in ihren Lebensfunktionen gehemmt ist, ist 
nicht so leicht angreifbar. 

Dagegen wirkt bei einem Körper, der durch verkehrte 
Lebensweise mit jenen Stoffen förmlich geladen ist, der, 
um emen Lahmann 'sehen Ausdruck zu gebrauchen, nicht 
selten durch die Eippen stinkt, das venerische Gift wie der 
Tunke auf das Pulverfass. Zerstörung reiht sich an Zer- 
störung — die Krankheit nimmt einen bösartigen Verlauf, 
die Syphilis wird eine maligne. 

Das Quecksilber gehört zu den Mitteln, welche den 
Stoffwechsel lähmen: die Anämie, der Gestank aus dem 
Munde bei Quecksilber-Kuren, haben vielleicht hierin ihren 
Grund. Das Quecksilber befördert die Anhäufung mangel- 
haft oxydierter Stoffwechselprodukte und verschlechtert 
deshalb die Cbaucen des Syphilitikers. 

XLV. 

Die psychisclio Depression der Syphilitiker. — Das Gespenst von der 
„Unbeilb&rlicit'' der Sypbilis. — Die Sypiiilia ist beilbar und bei ver- 
nünftiger Lebensweise meist ziemlich leiL-bt heilbar. 

Ist unter dem obigen Regime die primäre Syphilis zur 
Ausheilung gekommen, dann wird iler Kranke sicli kaum 
grosse Surgen um seme Zukunft zu machen brauchen. Das 
muss dem Kranken gesagt werden und mit Nachdruck gesagt 
werden. 

Durch die vielen Räubergeschicliten , die über diese 
Krankheit erzählt und wieder erzäliltwerden, durch ^.genaue" 
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populäre Beschreibun^feu aller möglibben Kranklieits-Symp- 
tome, durch die Notizen im Konvcrsations - Lexicon etc. 
ist in den KOpfen der Kranken oft ein Zerrbild der Krank- 
heit entstanden, das dem Arzte die Arbeit wesentlich er- 
sehwert. 

Das GemUt der Syphilitiker bedarf daher nicht 
selten einer besonderen Aufrichtiiog. Gerade die anstän- 
digsten, die edelsten Menschen geraton, wenn sie das Un- 
glück gehabt haben, sich anzustecken, oft in eine fürch- 
terliche Verzweiflung. Am meisten ängstigt sie das Gespenst 
von der „ünbeilbarkeit" der Syphilis. Jahraus jahrein hört 
man, dass der und jener wegen „unheilbarer" Krankheit 
seinem Leben ein Ende gemacht. 

All den Räubergeschichten gegenüber, durch welche 
der Syphilitiker in Angst und Verzweiflung getrieben 
wird, kann nicht laut genug betont weiden: die Syphilis 
ist eine durchaus heilbare Krankheit. Ja sie ist gar 
nicht einmal so schlimm — wenn nui- zu der ui-sprttng- 
lichen Syphilis nicht so und so viele Quecksilber-Kuren, 
d. li. wenn die syphilitische Krankheit nicht durch intensive 
chronische Quecksilber-Vergiftung compliciert wird. 

Schon mchi-faeli hatte ich Beispiele anyefuhrt för den 
relativ gutartigen Verlauf der Syphilis ohne Quecksilber- 
Kuren. Ein typisches Beispiel sah ich wieder vor einigen 
Tagen in meiner Sprechstunde: 

Ein Marineoffizier von 31 Jahren erwirbt vor vier 
Jahren Syphilis — der Schanker besteht ziemlich lange, 
an zwölf Wochen. Etwa vier Wochen nach dem Auftreten 
des Schankers zeigte sich die Roseola und eine typische 
Erkrankung der Kaclien- und Mundschleimhaut. Massige 
Geschwulst der Leisten-, Hals- und Nackendi-tlsen. 

Es ist also an der Richtigkeit der Diagnose kein 
Zweifel möglich gewesen. Die Allgemeinerscheinungen und 
der Verlauf stempein diesen Fall zu einem sogen. Schnlfall 
von Syphilis. 

Patient ist nach der vierten Krankheitswoche, d. h. 
nach dem Auftritt der Roseola, sechs Wochen physikalisch- 
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diatetiscli behandelt worden, Quecksilber ist nie in An- 
wendung gekommen. 

Der Terlaaf ist als ein geradezu idealer zu bezeichnen, 
in ca. 8 Wochen war alles ausgeheilt und was das Wich- 
tigste ist: abgeselien von einigen leichten Munderscheinungen 
im Laufe des ersten Jahres, Erscheinungen, die stets unler 
einfachen Wasser -Anwendungen wieder glatt abheilten, 
sind keinerlei Recidive aufgetreten. 

Patient machteinen geradezu blühenden Eindruck und ist 
alten Strapazen seines Dienstes völlig gewachsen. 

Niemand wird leugnen, dass dies bis hier ein. sehr 
mild Verlaufendtr Fall von. Syphilis ist. Und icli meine, 
dass ein so tadelloser Verlauf, ein so blühender Gesund- 
lieits* und Kräftezustand unter Quecksilber-Einwirkung über- 
haupt undenkbar ist. Etwas Anämie und sonstige 
Schwäebungszustände zeigen sich bei jedem nach Queck- 
silber-Kuren. 

Fälle wie der oben beschriebene müssen für den Arzt 
eine dringende Malinung sein, nicht voreilig Quecksilber- 
Kuren zu empfehlen. Ba muss als Knnstfehler bezei(dinet 
werden , da , wo man ohne Quecksilber irgendwie aus- 
kommen kann, den Kranken der Gefahr einer Queck- 
silber-Vergiftung auszusetzen. 

Das einzige, was der syphilitisch Gewordene sich ein- 
dringlich ad notam nehmen muss, ist, dass er selber den 
Hauptteil der Heilung in Händen hat. Nicht die passive 
Duldung irgend einer Einspritzung oder einer Kioschmierung 
fuhrt zum Ziele, sondern der sehr aktive Wille und Beginn 
eines hygienischen Lebenswandels. 



XV. 
Uiilteiiscbe Eiukchr uud Umkehr. — Das ABC der priraten Hygiene. 
Das Gift, das etwa in den KOrper gedrungen ist, 
hat seinen besten Schutzwall in einer tadellos funktionie- 
renden Tliätigkeit des Organismus. Das Korpermaterial 
muss zu einem bessern, einem möglichst guten und wider- 
standskraftigen gemacht werden, dann wird unter ver- 
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nünftigem Eegime die Krankheit meist relativ schnell 
vOlUg ausheilen. 

Es wird also darauf ankommen, dass, wer bis dahin 
in allen möglichen hygienischen Sonden an dem Bnin seines 
Körpers und seiner Widerstandskraft gearbeitet, dass der sieh 
mit dem ABC der persönlichen Hygiene vertraut macht und 
danach lebt. Dann wird das Ungldck der Ansteckung 
für ihn zu einer Quelle des Heils werden. 

Der Kranke moss Einkehr und Umkehr halten. Der 
stumpfsinnige Gebrauch oder Missbraach der sogen. Genuss- 
mittel, Gewürze, Tabak, Alkohol etc. hat für ihn aufzuhören, 
ebenso wie die unsinnige Ueberladung des Magens mit 
Dingen, die der Körper nicht verarbeiten kann. Er wird 
fUr ein gehöriges Gleichgewicht zwischen geistiger und 
körperlicher Arbeit zu sorgen haben — ebenso für den. 
reichlichen Gebrauch frischer Luft, namentlich für aus- 
reichende körperliche Ausarbeitung im Freien. 

XVI. 
Wert des Scbwitzcns. — Aktives und passives Suhwitzcu. — Körper- 
liche AuEubettuDg im Freien. 

Tt|i; dpziTffi T^^üzapv.zw ftsw iSptota ifhftav — Vor die 
Tüchtigkeit liaben die Götter den Schweiss gesetzt. 

Dieser Weisheitsspruch der Alten gilt auch in der Hy- 
giene und besonders in der Hygiene der Syphilitiker. Hier 
ist er wörtlicli zu nehmen. Das Schwitzen spielt, 
wie wir weiter unten sehen werden in der Verhütung und 
Heilung der allgemeinen Syphilis eine grosse Rolle. Be- 
sonders aber ist Wert auf das Schwitzen durch körper- 
liche Arbeit im Freien zu legen. 

Man kann dieses Schwitzen durch körperliche Arbeit 
aktives Schwitzen nennen im Gegensatz zum Schwitzen 
durch Schwitzbäder etc., das als passives Schwitzen be- 
zeichnet werden kann. Ist das passive Schwitzen als 
Heilmittel von unschätzbarem Werte, so gebührt dem 
aktiven Schwitzen in prophylaktischer und hygienischer 
Beziehung die Palme. Am mildesten verläuft die Syphilis 
immer bei denen, welche durch Bernf oder Neigung vipI 
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aktiv aehwitzen; also bei Leuten, die schwer arbeiten 
mUseen, besonders im Freien, bei Bauern, Soldaten, See- 
männern etc. 

Wer bis dabin die körperliche Ausarbeitung ver- 
nachlässigt hat, dem muss sie mit einemmale als das was sie 
wirklich ist: als Quelle der Gesundung erscheinen. Garten- 
und Feidarbett, Holzspalten etc., Sport-, Ballspiel in allen 
Formen, Radfahren, Rudern etc. sind vorzügliche Mittel 
för aktives Schwitzen. 

Der grosse Nutzen des aktiven Schwitzens liegt darin, 
dass 1. wie beim künstlichen Schwitzen, mit dem Sctiweisse 
viel schlechtes Material, Krankheitsstoffe aus dem Körper 
entfernt werden, 2. dass durch die intensive körperliche 
Arbeit eine mächtige Anregung der Blutcirkulation und 
3. eine starke Anregung der cellularen Oxydation ge- 
schaffen wird. Durch letztere wird das sog. Nosoblastem, 
der Krankheitsurstolf verbrannt, durch ersterea, zur 
schnelleren Ausscheidung gebracht. Das schnelle Atmen, 
das Fliegen der Pulse ist ein Ausdruck für die erhöhte 
Lebensthätigkeit, für die ad maximum gesteigerte vitale 
Energie. Bin gesundes Feuer „durchglüht den Leib", es 
heilt , um einen Pflügerschon Ausdruck zu gebrauchen : 
„durch Feuer reinigend". Aber noch eins ist zu beachten: 
Büchner*) hat gezeigt, dass im Blnt das heilende Prinzip 
sich befindet. Es kommt bei jedem Hcilungsprozess darauf 
an, möglidist viel und häufig Blut durch die erkrankten 
Teile zu treiben. Durch nichts geschieht das besser als 
durch Schwitzen und namentlich durch das aktive Schwitzen; 
da wird oft in der Zeiteinheit die doppelte Menge stets 
frisch erneuerten Blutes durch alle Gewebe getrieben. Je 
häufiger das heilsame Prinzip, mag es an den weissen 
Blutkörperchen oder den Sän«n des Bluts oder an dem 
Sauerstoffträger, dem Hämoglobin haften, durch die er- 
krankten Theile getrieben wird, desto besser. 

*) Natilrlicbe Schutzein rieb tnn gen des Organismus und deren Be- 
«influsBuug zum Zwecke der Abwehr von InfektionnprozeBscD. Von 
Prof. Büchner. Cf. MUnch. med. Wocbenschrift, S6. Sept. 1890. 



DigitizeüLy Google 



— 121 — 

XVII. 
Allgomeinerscheinnngen und ihra Würdigung. 

Das einzige, das der Sypbilitiker wissen darf und 
muss, ist, dass während der zwei bis drei Jahre, die der 
Ansteckung folgen, liier und da Krankheitserscheinungen 
an Haut und Schleimhaut sich zeigen können, und wir 
Aerzte erblicken ja gerade in dem Auftritt dieser allgeinänen 
Erscheinungen , wie Haarausfall , Drüsenschwellung«n, 
Roseola, Mund- und Raehenerscheinnngen erst den un- 
anfechtbaren Nachweis, dass es sich wirklich um Syphilis 
und nicht um einen einfachen Schanker gehandelt hat 

Ich halte es fltr nOtig, dies besonders zu betonen, 
weil allzu eifrige Kritiker, bei den ohne Quecksilber ge- 
heilten Syphilitikern sehr schnell mit der Behauptung 
bei der Hand sind: es hat sich gar nicht um Syphilis ge- 
handelt. Während man in der syphilidologisciien Litteratur 
leider sehr oft eine genügende Selbstkritik vermisst, und 
sehr oft Heilerfolge da konstatiert werden, wo bei einfachem 
Schankei' Quecksilber in Anwendung kam tuid kßine all- 
gemeinen Symptome sich zeigten. 

Eine ausreichende Kritik ist ntir dann mOglicli, wenn 
man nur ditgenigen Fälle unter Syphilis rubriciert, in 
denen zweifellose secundäre Erscheinungen zu Tage ge- 
treten sind. 

XVIH. 
. . Roseola-, Mund- und Rachcricrscheiniingcn. 

, , Die Eoseola wird nicht viel therapeutische Schwierig- 
keit machen. Wir erblicken in ihr eine Art Naturheilung : 
sie ei'scheint uns als das Bestreben der Natur, das syphilitische 
Gift auf die Oberfluche der Haut zur Ausscheidung zu 
bringen. 

Wenn da viele Syphilidologen es gewissermassen als 
Paradeeffekt, ?tls glänzenden Beweis für den Erfolg der 
Quecksilber-Therapie hinstellen, dass man durch eine 
Sehmierkur in „promptester" Weise die Roseola zum 
Seilwinden bringen könne, so muss ich sagen, dass mir 
das gewaltsame Unterdrücken der Roseola genau so .an- 
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zweckmässig und direkt sehüdlich erscheint, wie etwa das 
Unterdrücken eines Maseinexanthems diireli eioe Sclimier- 
kur. 

Zudem kenne ich keine Boseola, die unter hydriatiscber 
]}el)and]ungsweise ohne Quecksilber Dicht glatt ausheilt. 

Das Bestreben der Natur, das syphilitische Gift auf 
die Oberfläche auszuscheiden, wird durch die Schmierkur 
in deutlichster Weise lahmgelegt — sehr zum Schaden des 
Kranken. Durch unsere hydriatische Behandlung dagegen 
wird dies Bestreben wesentlich gefördert. 

Es empfiehlt sieb hier: 

1— ■■( mal tägliche Leib- und Wadenpa«knng (zimmer- 
kalte) für 2—3 Stunden mit nachheriger 14* R Abwaschung. 
Kerner 2 mal die Woche ein heisses Vollbad (32" R 10 Min.j 
mit nachfolgender Schwitzpackung oder l mal die Wocbc 
ein Schwitzbad zu geben. 

Mehr Schwierigkeiten machen oft die Eaclien- und 
Mundei'scheinungen. 

Die Schleimhaut des ßacbens und des Mundes kann 
man als einen der Lieblings- Punkte fllr die syphilitischen Ei'- 
scheinungen und Kecidive ansehen. Möghch, dass die fort- 
gesetzten Reizungen diesf^r Sehleimhaut durch die Nahrung, 
durch Tabak etc. eine auslösende Ursache bilden und zu- 
gleich eine Ursache f(lr die häufigen RflektUlle abgeben. 



XIX. 

Aehulichkeit der »yphilitisohcn EDUUndungcn uud Geschwüre auf 
Mand- und Rachen - Schleimhaut mit den durch Quecksilber erzeugten 
Erkrankungen. — Unterscheidung. — Einfluss des Quecksilbers auf 
syphilitische Erkranktingen dieser Stellen. — Ursache seiner Wirkung. — 
Aktive Byperttmie. 

Gs ist hier an der Stelle, der Meinung fanatischer 
Antimerkurialisten entgegenzutreten, welche vermeinen, dass 
gerade diese Mund- und Eachenerscheinnngen nur durch 
Quecksilber -Vei^iftungen zu stände kommen. 

Wohl ist es wahr, dass die bösartigsten gesehwttrigen 
Prozesse in Mund und Rachen, Ausfallen der Zähne etc. 
häufig durch das Quecksilber verursacht werden. 
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Aber es hiesse deu Tliatsaclien Gewalt anthun, wollte 
mao iD Abrede stellen, dass aucli ohne Quecksilber, nur 
durch das syphilitische Gift recht bösartige Rachen- und 
Mundersclieinungen zu stände kommen. 

Es liegt hier eine fatale Aehnlichkeit zwischen den 
Wirkungen des Metallgiftes und des syphilitischen Giftes 
vor. Nach meinen Beobachtungen unterscheiden sich die 
durch Quecksilber erzeugten Geschwüre und Zerstörungen 
der Schleimhäute des Mundes und des Rachens durch den 
furchtbaren Gestank, der sie oft begleitet, während die von 
syphilitischen Geschwüren und Entzündung der Rachen- 
schleimhaut bei genügender Mundpflege, Ausspülungen, 
Ausspritzungen etc. häufig wenig oder keinen Fötor zeigen. 

Femer haben die durch das Metallgift erzeugten Ge- 
schwüre eher die Neigung auf die Knochen überzugreifen, 
und diese zu zerstören. 

Aber jedenfalls sind Quecksilber - Geschwüre und 
syphilitische Geschwüre oft verwechselt worden. 

Für die Homöopathie ist die Aehnlichkeit der syphi- 
litischen Geschwüre und der Quecksilber-Sympiome im 
Rachen ein Grund mit, das Quecksilber als Specificum 
gegen die Syphilis anzusehen, allerdings in sehr kleinen 
Gaben, die nicht von fem die verheerende Wirkung „regel- 
rechter" Quecksilber-Kuren ausüben können. 

Lässt sich auf der einen Seite nicht mehr bezweifeln, 
dass das Quecksilber nicht selten die bösartigsten Zer- 
störungen in Mund und Rachen zu erzengen vermag, so 
ist auf der andem Seite von den Quecksilber -Freunden 
immer wieder mit Nachdruck und Stolz auf die gelegentliche 
rapide Aasheilung syphilitischer Mund- und Rachen- 
erscheinungen unter Quecksilber-Behandlui^ hingewiesen 
woiden. 

Ja, die hier erzielten therapeutischen Triumphe 
schaffen dem Quecksilber immer wieder begeisterte Verehrer. 

Die objektive Würdigung dieser Thatsache ist für uns 
von grosser Bedeutung. 

Wie kommt diese zuweilen augenfällige Einwirkung 
des Quecksilbers auf die syphilitischen Schleimhaut- 
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erscheinungen zu stände? Der GruDd liegt nach meiner 
Meinung gerade in der Toxicologie des Quecksilbers. Das 
Quecksilber bat die Eigenschaft, Entzündung der Scbleim- 
häuto des Mundes und des Rachens zu erzeugen. Ent- 
zündung ist aber aktive Hyperämie, und der grosse Wert 
aktiver Hyperämie als Heilfaktor ist oben schon beleuchtet, 
Genau so wie die intensive Entzündung, die das Erysipel 
begleitet, nicht selten andere Krankheiten „auslöschen", 
ja gelegentlich eine Geschwulst zum Schwinden bringen 
kann, genau so wie eine akut einsetzende Urticaria mit 
ihrer gewaltigen aktiven Hyperämie eine Psoriasis glatt 
zum Schwinden bringen kann, genau so wie eine künstliche 
EntzünduDg am Ohr eines Kanincheas eine septische 
Infektion an dieser Stelle unwirksam macht,"*) genau so 
kann man sich vorstellen, dass die akute aktive oder ent- 
zündliche Hyperämie der Bachenschleimhäute, als Aensserung 
der Quecksilber-Vei^ftung, andere, also hier syphilitische 
ßachenerkrankungen zum Schwinden bringen kann. 

Aber leider ist das Quecksilber ein gefährliches, bedenk- 
liches Mittel zur Erzengnng aktiver Hyperämie. Die ver- 
lieerenden Wirkungen Jes Quecksilbers auf den ganzen 
Organismus sind unberechenbar. Es ist daher unstatthaft, 
das Quecksilber anzuwenden, wenn es irgend einen anderen 
Weg zur Heilung giebt. 

Vor allem aber ist es sehr schädlich, die lokale aktive 
Hyperämie der Rachenscbleimbäute auf dem grossen Um- 
wege der allgemeinen Quecksilber-Anwendung zu er- 
streben. Selbst die begeistertsten Quecksilber- Freunde 
müssten erst wenigstens den Versuch machen, durch ganz 
schwache, lokal anzuwendende Quecksilber-LOsungen zum 
Ziele zu kommen. Ich würde eine Sublimatiösung 1 : 20 000 
zu Spritzungen, örtlich angewendet, (Ausspritzung etc.) allen- 
falls gerechtfertigt finden. 

Aber die lokale Reaktion auf dem Wege, einer AUge- 
meinvö-giftung des Körpers mit Quecksilber zu erstreben, 

") Cf. Ueber den direkten Einflnss der Entzündung auf die lukale 
Widerstimds^lilgkeit der Gewebe, gegenüber der lofekcion. Von 
Drr. Cottbett und Medion, Eyg. Rundschau, 15. Okt. 1899. 
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scheint mir ein gewagtes UnternehmeD. Deon bei den 
üblichen Schmier- oder iBJektionakuren mit Quecksilber tritt 
in der Tliat die lofc&lo Reaktion der Mund- nad Rachen- 
schleimbäate erst als Ausdruck einer allgemeinen Queck- 
silber-Vei^ftang auf. 

XX. 

ErzeuguDg und Wert örtlicher HyperSiuie durch WasscranwcnduDgen. — 
Mundbiider- und Douchen. — Haarausfall. — Condylome. 

Man kann die heilsame örtliche Hyperamie sehr leicht 
und einfach ohne Quecksilber erreichen. Es empfehlen steh 
bei syphilitischer Schleimhauterscheinung die verschieden- 
artigsten Wasseranwendungen. Einfache Mundbäder kommen 
zunächst in Frage: dreimal täglich wird je eüi Wassei^las 
voll frischen Wassers zu Spulungen benutzt. Man nimmt 
einen vollen Schluck, hält ibn unter leichten Spülungen — 
forciertes Gurgeln mit dem bekannten gutturalen Laut sind 
zu vermeiden, weil sie eine unnütze Ueberanstrengung der 
Gaumenmuskulatui' herstellen — so lange im Munde, bis er 
warm geworden ist, speit aus, spult mit einem frischen Schluck 
nach und wiederholt diese Prozedur. Wo irgend angängig, 
lasse man diese Prozedur, die jedesmal 20 — 30 Minuten in 
Anspruch nimmt, während eines Spaziei^anges machen. 
Das nötige Wasser kann in einem Fläschchen milgefuhrt 
werden. 

Ein weiteres Hilfsmittel sind lokale Douchen mit kaltem 
oder heissem Wasser, event. abwechselnd heiss und kalt. 
Man benutzt dazu eine Spiitze, die einen möglichst scharfen 
Strahl giebt, um neben dem thermischen Reiz auch einen 
mechanischen auszuüben. 

Das Ausfallen der Haare, das als ein sinnfälliges Stigma> 
besonders unangenehm empfunden wird, bekämpft man am 
besten durch leichte Wassermassage der Kopfhaut. Mit 
den Fingerspitzen oder einem Handtuchzipfel, die in kaltes 
Wasser getaucht sind, wird zweimal tag^lich drei bis fünf 
Minuten lang die Kopfhaut leicht frottiert; ein angenehmes 
Wärmi^efUhl auf der Kopfhaut zeigt die eingetretene Reaktion 
und gute Durchblutung an. 
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Condylome werden mit WechBelabspritzung beliandelt 
oder mit Kompreason, die naohts Aber liegen bleiben. 

Im abrigen wird man genau wie bei der sogen, specl- 
fischen Behandlung sein Hauptai^enmerk auf die all- 
gemeine Behandlung richten und Örtliche Symptome nur 
da in besondere Behandlung nehmen, wo sie besonders un- 
angenehm werden. 



XXT. 
Die TrockeixlJSt. — Scbenfttismus. — Scbroth's Tbeorio. — Auto- 
toxine und UaberemiUining. — AutotoxiGcbe Nitur vieler Hautleiden. 

Im allgemeinen ist es Üblich, bei der Lues die sogen. 
Trockendiät durchfuhren zu lassen. 

Eb ist nicht zu verkennen, dass sich da ein gewisser 
Schematismus eingeschlichen hat; zweifellos hat dieser seme 
Ursache darin, daas es an der nötigen theoretischen am 
nicht zu sagen wissenschaftlichen Begründung fUr die Not- 
wendigkeit dieser Diätform gefehlt hat. 

Die Trockendiät hat ihren Begründer in dem Fuhrmann 
Sohroth, also einem reinen Empiriker. Philo v. Walde*) 
berichtet in seinem Priessnitz-Buche, dass Schroth seine 
Trockendiät auf folgende Weise motivierte: 

„Jeder Kranke habe eine Pfütze im Magen, die den 
Krankheitsstoff enthalte. Diese Pfütze mflsse man durch 
altbackene Semmel austrocknen — und aus dem Körper 
abführen." 

Wie eine r^elrechle Schroth-Kur aussieht, ist oben 
beschrieben. Es unterliegt keinem Zweifel, dass da, 
wo diese Kur gute Wirkungen hatte, sie vielfach durch 
die intensive Nabrangsentziehnng bewirkt wurde. Die 
Schroth'sche Diät ist eine regelrechte Entziehungs-Diät, 
eine halbe Hungerkur. Der gute Erfolg des „Hungems" 
resp. der sehr, sehr knappen Diät bei Hautleiden ist seit 
langem bekannt Schwitzen und Hungern sicherten 
der alten Guajak-Kor bereits ihie Erfolge. 

•) ViDzonz PriesBnlti, Bein Leben und Wirken. Vorlag Ton 
Wai. Maller, Berlin 1880. 
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Will man jedoch vor einem scliädlichen Schematismus 
sich bewahren, dann ist es nötig', fUr das empirisch Fest- 
stehende die physiologischen Grundlagen zn finden. Und 
das erscheint nach dem heutigen Stande unseres Wissens 
sehr wohl möglich. 

Es giebt kaum ein schöneres therapeutisches Experiment, 
als die oft geradezu zauberhaPte Einwirkung einer ver- 
nQnftigeu Diät auf das Prototyp aller Hautleiden, auf das 
Ekzem. 

Ekzeme, die monate- und jahrelang allen möglichen 
lokalen und internen medikamentösen Einwirkungen wider- 
standen haben, sieht man oft in wenigen Wochen unter 
einem geeigneten diätetischen Regime zurückgehen. 

Wie kommt das? Eine befriedigende Antwort erhält 
man, wenn man auf die autotoxische Katur der Ekzeme 
zurückgeht. 

Die Grundursache all dieser, wie .der meisten nicht 
parasitärer Hautleiden ist iu einer Art von üeberer- 
nährung zu suchen. Die meisten dieser Kranken nehmen 
weit mehr Nahrung auf als sie verarbeiten können. 

Mau steht vor einem physiologischen Rätsel, wenn man 
fragt, wo all diese Stoffe bleiben? Und das Auftreten eines 
Ekzems wirkt gewissermasseu wie eine Befreiung, Man 
sieht jetzt wenigstens, wo das in solchem Ueberschuss auf- 
genommene Nährmaterial bleibt. Man weiss ja wie enorme 
Mengen von organischem Material derartige stets nässende 
und ausscheidende Ekzeme zu Tage fördern kOnnen. Der 
Organismus hat im Ekzem ein neues excretorisches Organ 
sich geschaffen. Und wenn man als Arzt mit denkendem 
Auge eine derartige seeernierende Fläche beobachtet, dann 
wird es einem klar, wie sehr recht die alten Äerzte hatten, 
wenn sie vor der ailzusehnellen „Unterdrückung" derartiger 
Hautleiden warnten, warum alle erfahrenen Kinderärzte 
energisch widerraten, die Ekzeme bei pausbäckigen, wohl- 
oder Qberemährten Säuglingen vorschnell zum Schwinden 
zu bringen. 

Es wird einem klar, dass es sogar keinen Sinn hat, 
nur auf das Verschwinden des Hautleidens hinzuarbeiten. 
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Es entsteht sofort die Fr^e: wenn die Sekretion oder besser 
Eskretion — denn nacli meinem Dafürhalten handelt es sicli 
hier um die Ausscheidung von Stoffen, die exkrementellw 
Ilfatur sind — an der Hautstelle unterdrückt ist, wo bleiben 
die. Exkrete? Und es leuchtet ebenfalls sofort die Be- 
rechtigung der Anschauung ein, dass wenn diese Aus- 
scheidung verbindert wird, die Exkrete andere Organe, 
innere Teile belästigen und krank machen können. Am 
deutlichsten ist der Zusammenhang zwischen Haut- und 
inneren Leiden bei jener Art von Asthma zu sehen, das mit 
universellem Ekzem einhergebt und zwar ganz regelmässig 
so, dass die asthmatischen Besehwerden und das Ekzem 
abwechselnd in die Erscheinung treten. 

Eine wirkliche Heilung ist nur zu erzielen, wenn man 
die Bildung der materia receans, der schlechten Stoffe im 
Körper verhindert. 

XXI L 
Ueberemäbrangs-Atttotosine und Krankheit. — Noaoblastem-Tbeorie. — 
Wert retaÜTer, zeitweber Unterernährung. — Anregung der collularen 
Oxydation. 
Die Bildungsstätte resp. das Material, aus dem jene 
schlechten Stoffe, jene Eskrete oder Autotoxine entstehen, 
sind nach meinem Dafürhalten und nach allem was die Er-, 
fahrung lehrt, oft im Ueberschuss aufgenommene Nahrungs- 
stoffe. Man kann sich nicht fest' genug den Gedankengang 
einprägen: der Organismus kann nur eine gewisse Menge 
organischen Materials gut verbrennen — der Ueberschuss 
wird mangelhaft oxydiert — und bildet den Entstehungs- 
boden fllr allerlei Krankheiten. Es ist praktisch, hierfür 
einen neuen Terminus technicus einzuführen, um Wieder- 
holung zu vermeiden. Am passendsten erscheint mir der 
Ausdruck: Nosoblastem oder Krankheits-Urstoff, Der Name 
ist nach Analogie von Cytoblastem gebildet. 

Das Nosoblastem ist alles ungenügend oxydierte Körper- 
resp. Nabrungsmateriai — vom Fett angefangen bis zu 
allen jenen unzähligen intermediären Stoffwechselprodukten 
'der regressiven Metamorphose. 

9* 
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Es ist hier nicht der Ort, ntther auf die Nosoblastem' 
Theori« elnzQfehen. Spezidl der Syphilis gegenüber, also 
einer itraükbeit, die so flbet^us häufig Hauterscheinungen 
Itaacht, et-nraehst uas Aeniteil die x\urgabe: 1. Das vorhan- 
dtiQe Nosoblastem möglichst schnell uad vollständig zur Aus* 
Scheidung zu brlngea und S. die Änliäafui^ und Bildung 
YOD neuem Ifosoblastem im Korper nach Kräften zu ver- 
hiddern. 

Die \tirksamste Ausscheidung von Nosoblastem stellt 
die relative Hungerkur dar d. li. die periodische Darreichung 
voh nur so vielem Nahrungsmaterial, als zur Erhaltung 
des Lebebs nnbediügt nötig ist, ja stellenireis nicht ausreicht. 
Die notwendige Folge davon wird aein, dass alles im Kflrper 
noch etwa vorbandene uhgenUgend oxydierte Nahnings- 
materiat, also das Nosoblastem in den Verbrennungs- resp. 
Lebensprozess mithineingezogen und in die letzten End- 
produkte des normalen Stoffweclisels verbrannt wird. Auf 
diese Weise wird das Nosoblastem, d. i. der Bildungsstoff 
filr die syphilitischen Produkte zerstört — dos Feuer 
erlischt aus Mangel an Brentimaterial. 

Alles, was den Verbrennungsprozess, die Oxydation im 
Körper anittregen vermag, besehteunigt natörlieh die Ver- 
nichtung und Ausscheidung des Nosoblastema, beschleunigt 
die deRnltive Ausheilung. 

D&her der Nutzen der Schwitzbäder, der kOrperndiea 
Ausarbeitung, der kalten Bäder etc. bei der Syphilis. Diirch 
eine verständige GOfflbittierUtlg dieser Hellfaktoren mit der 
Di&t kann man bis in'i Feinste individualisieren. Man kann 
bald mehr Nachdruck ailf knappe Kost l^en, bald mehr die 
anderen Faktoren beruc^ichtigen. 

XXllI. 
'Theorie Über den Kuizen liea teMtveü Durütens. — Denuigs Untar- 

Guchungen. — Die pfaybiolDgltclie Wil'kting dar TntckeDdiat. 

feine Weitere Prf^e ehtsteht: wie erklart sich der 
ebeüRills empirisch festgestellte Nutzen des «Dürstens"? 

Nach meinenl Dafürhalten cnniiglicht die Nosoblasteln^ 
Theorie auch hier eine befriedigende Erklärung. 
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Der OrgaDismug hat fl^r 4w aorm^loD Ablauf des 
Lebens ejiia gewisse Mepge Wasser oo^g- Win} diese 
nicht zugeführt, d^n safs\it iler Orgwiisqii^i durch ZflrfaU 
und Zersetzung des et^a vorbandenen organis^hep !|!iCatep^aIs 
Wasser abzuspalten. Denn Wftsssr ist ja inimBr das hanpt- 
sächlicbste VerbreuDupgsprodukt or^ftoisGlier giibstdozeii. 
Am deutlichsten tritt dies in ()ßiQ Nutzen d£s Puratens bai 
EJntfettiiagslcuren auf: da ^ird das nötig? „^Zjellvaeser" 
direkt durch Verbrennung des Nosoblasteni „Fett" gebildet' 
Eine willkoipmepe Bestätigung dieser müner Anschauungen 
fand ich in der Arbeit Dennig's,^) dje ich ihrer fundamentalen 
Bedeutung wegen hier auEftlhrlich referiere. 

D. findet es auffällig, dass die Wirkung der Wasserent- 
ziebung auf den Körper bisher so wepig studiert worden 
ist, „da das Wasser den Hauptbeetandteil des Köi'Pßrs bihjet 
und seine Veränderungen von der atlergrOssten Bedeutung 
aind; hinter ihm tritt alles, was wir sonst von Veränderupgen 
des Stoffwechsels durch Schwankungen in der Zufphr von 
Einzalbestandteilflu wissen, vollständig z^rdck. Sie beherrscht 
geradezu die Lage. Denn uip Wasser für den regelmässigen 
Haushalt zu gewinnen, werden selbst die hochorgamsierten 
Organe des Körpers der Vernichtung prMsgegeben". 

Durst lässt sich deshalb viel sdiwerer eii;ragen als 
Hunger. Die sogenannten HungerkUnstler haben bis zu 40 
Tagen gehungert — ohne Sciiaden zu nehmen — während 
Ddi'sten schon nach wenigen Tagen zu Grunde richtet. Der 
Versuchsliund von Perrice und Scaglioti starb am 10. Durst- 
tage, während ilir hungernder Hund, bei täglich 150 g 
Wasser, 43 Tage lebte. In den letzten Dui'sttagen hatte 
der Hund schliesslich jede feste Nabrungsaufnahme ver- 
weigert und starb, nachdem er etwa ein Viertel seines Körper- 
gewichts verloren liatte. Die Sektion zeigte: „Abmagerung, 
Austrocknung der verseliiedonen Organe, Stauungshyperämie, 
entzündliche Organ Veränderungen, Hämorrhagie, Atrophie 
der Zellen, namentlich im Kervensystem." 

") Die Bedeutung der Wasserzufubr fUr den Stoffwecbsel und 
die Ernährung des Menschen. Von Professor Dr. A. Deanig, Tttbisgen- 
(Cr. Zeltschr. (ür diaiet. und pbysikftl. Therapie, ßd. I, Heft 1.) 
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Also es entstebt eine Störung der Zell- und Organ- 
thätigkeit durch das Dorsten. Ausserdem findet eine Zurück- 
haltung von Zersetzangsstoffea (eine Art Autointoxicatioa) 
statt, weil die Ausscheidungen, namentlich die des Urins 
und Schweisses, mehr oder weniger gehemmt werden. 

Was den Menschen anlangt, so ist es fraglos, dass viele 
Menschen zu wasserreich sind. Bei diesen sind ent- 
sprechende Durstkureo nützlich — aber gewisse Vorsicht 
ist nötig. 

Sehr lehrreich ist D.'s Durst- Ver-such an einem kräftigen 
Bauemburschen von 20 Jahren. 

Der Elnfluss des Dürstens auf das Allgemeinbefinden 
war ein sehr einschneidender. Vom 4. Dursttage an bestand 
grosse Hinfilligkeit und Herzklopfen bei fast völliger Schlaf- 
losigteit Gleichzeitig trat Appetitlosigkeit, ja Wider- 
wille g^en die feste Nahrung auf. Die Haut war ganz 
trocken geworden. Die Schuppenflechte und das Jucken, 
woran der Mann litt, war fast ganz verschwunden. Das 
Gewicht dos 34,3 kg schweren Mannes hatte sich in den 
sechs Tagen der strengen Trockendiat um 5,3 1^ vermindert 
— er wog am sechsten Tage 59 kg. Die Gewichtsabnalime 
ist grosser als bei strengem Hungern mit Wasser- 
trinken. So verlor Cetti in den sechs ersten Hungertagen 
(bei 1200 g Wasser täglich) 4,35 kg. 

Der Gewichtsverlust kommt nach D.'s Versuch dadurch 
zu Stande, dass zunächst das überschüssige Gewebswasser 
den Geweben entzogen wird, — dann wird das überschüssige 
Fett oxydiert und schliesslich werden die Organe selbst 
angegriffen. D. glaubt auch, dass eine „Eindiekung" des 
Blutes stattgefunden hatte. Aber ich kann darin, dass das 
speeifische Gewicht des Blutserums vor der Wasserentziehung 
1031 und während der Durstzeit 1032 war, keinen ge- 
nt^enden Beweis für diese Behauptung sehen. Im Gegen- 
teil, die so geringe Differenz, die ausserdem ja nosli inner- 
halb der Fehlerquelle gelegen ist, ist eiier ein Beleg für 
die von mir schon mehrfach {cf. Virchow's Archiv 1897) 
ausgesprochene Ansiebt, dass das Blut mit aller Macht 
semen Status quo zu erhalten trachtet. 
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Sehr lehrreich ist das Verhalten des Haraes: 

Am raeisten springt in die Augen, dass in den Durst- 
tagen erheblich mehr Uriu gelassen als Wasser aurgenommen 
warde: In den sechs Dursttagen wurde alles in allem, das 
in der Nahrung befindliche, gebundene Wasser mit einge- 
rechnet, 3200, also täglich im Durchschnitt 530 g Wasser 
aufgenommen, und dafür 5200 g Urin gelassen, das ist im 
Durchschnitt täglich 570. 

„Diese Mehrausgaben bei verminderter Einnahme müssen 
gedeckt werden durch Wasserabgabe des Körpers und durch 
Fettverbrennung eventl. durch Abspaltung von Wasser ans 
dem Eiweiss-Molekül. Die Hammengen sinken in der Zeit 
der Wasserentziehung nicht sehr beträchtlich — es scheint, 
als ob der Körper sich bemüht, die zur Ausfuhr der End- 
produkte des Stoffwechsels nötige Wassermenge zu liefern. 

Weiter ist lehrreich, dass auch mehr Stickstoff durch 
den Urin ausgeschieden, als durch die Nahrung aufge- 
nommen: Es wurden in den sechs Dursttagen aufgenommen 
72 g Stickstoff — ausgeschieden 101 g Stickstoff. „Es muss 
durch die Wasserentziehung ein Eiweisszerfall im Körper 
herbeigeführt worden sein" d. h. genau so wie das Fett 
zerlegt wurde, um HgO zu gewinnen, zerfällt schliesslich 
auch anderes organisches Material. Das Schwinden des 
Körperfettes ist nicht nur so erklärlich, sondern auch das 
der Muskulatur — da die 2a g Stickstoff, die mehr aus- 
geschieden sind über 1700 g Muskelfleisch, d. i. '/ib ^^' 
Gesamtmuskulatur entsprechen würden. 

Aber dass nicht blos die Muskulatur betroffen wird, 
geht schon daraus hervor, dass auch Phosphor-Säure mehr 
an^eschieden als aufgenommen wird. Das dürfte nach 
Ansicht des Referenten das Ergriffenwerden der Nerven 
erklären. 

Die Körpeilemperatur geht etwas in die Höhe — ein 
leichter fieberartiger Zustand herrscht, namentlich vom 
ersten Dursttage ab. 

Das Bemerkenswerfeste aber ist, dass als derselbe 
Bauembursehe, nachdem er sechs Tage wieder wie sonst 
getrunken und völlig in's Gleichgewicht gekommen war, 
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dach sein verlorenes Gewicht wieder eingeholt hatte — 
einer neuen Durstperiode von fUnf Tagten ausgesetzt wurde, 
dies zweite mal fast gar keine Stömngen oder Ver- 
änderangfen zu bemerken waren. Das Allgemeiubeänden 
war ein dauernd gntes, das Gewicht ging: nur um 1,3 k^ 
zurtlck; auch sonst sind so geringe Veränderungen zu be- 
obachten gewesen, dass der Verdacht, der Patient hätte 
sich • heimlich Wasser verschafft, rege wird, aber durch die 
peinliche Ueberwachuag D.'s als ungerechtfertigt zurück- 
gewiesen werden muss. Es bleibt nur die Annahme, dass 
der Korper sich an die „Trockeudiät" gewohnt hatte, 
dass der Stoffwechsel sich gewissermassen auf das 
Minimum von Wasser eingestellt hatte. 

Das ist für die Praxis von eminenter Wichtigkeit. 
Im übrigen nichts Neues ' — denn seit Sehroth wissen wir, 
mit wie geringen Mengen Wasser der Körper auskommen 
kann. , 

Eine weitere Versuchsreihe D's, in Bd. II, Heft 4 
derselben Zeitschrift veröffentlicht, zeigte, dass fettreiche 
Personen die Wasserentziehung besser vertragen: nach 
meiner Ansiclit jedenfalls deshalb, weil durch Verbrennung 
des überschassigen Fettes eine H,0 -Quelle erschlossen 
und die übrigen Gewebe geschont werden. Auch die 
Thatsache, dass bei Fetten die Stickstoffausscheidung durch 
das Dursten nicht in dem Masse erhöht wird, wie bei 
Mageren, spricht dafür. 

XXIV. 
Erhöhunir der Widerstandafahlgkeit der Zelle durch Troekendiät. — 
Der fennentartigo Charakter des syphilitiseben Giftes. — Wasser- 
entziehung und Fermentation. 

Auch Folgendes muss erwogen werden: 

Das „Strafferwerden" der Faser, das eine Beschrän- 
kung der FlUssigkeitszufuhr mit sich bringt, trägt jeden- 
falls auch dazu bei, das Gewebe, die Zellen kräftiger, 
widerstandsfätiiger zu machen. Dr. Lahmann pflegt das 
Gleichnis anzuwenden; Eingemachte Früchte halten sich 
um so besser, widerstehen um so energischer dem Angriff 
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der ^utnislceime, je beawr sie eiogekocbt, ja w^tü^r 
Wuser ai« »ntbaltw. &twM ftlmliobes fimifl baim Uaos^m 
statt: <la« va8Bet«rme, relfttiv troelE^pe G«weba Ut rv 
wid9r8tui<]«ftbtgiten allen Zorsetzop^toff^n gegraubw, 
nii>^D sie oiyaolicb oder orgaoisiert sein. 

Noch ein dritter Punkt darf in die GrOrterung: gezogen 
werden. 

Ganz abgesehen davon, dsss alle Nachrichten über die 
Entdeckung eines SyphilisbazUlns sich bisher als falsch 
erwiesen haben, glaube ich, daas der ganze Verlauf, das 
Wesen der Krankheit keinerlei parasitäre Charaktere anf* 
weist. D^egen erinnert alles an eine Vergiftung , mit 
einem „schleichenden" Gift, nicht belebter, aber oi^ntacher, 
fermentartiger Natur. 

Ob dieses fermentartig wirkende Gift das Produkt 
eines noch nicht gefundenen Syphilis-Bazillus ist oder nicht, 
iastg dahingestellt bleiben. 

Bei der syphilitischen Ansteckung konnte demnach 
irgend ein noch so minimales Teilchen aus' dem kranken 
Körper in den gesunden Blutstrom gebracht und dort die 
syphilitische Fermentation in die Wege leiten. 

Jedenfalls weist das syphilitische Gift vielfach die 
BigeotQmlichkeiten eines fermentartigen Zersetzungserregera 
auf. Deshalb kMin man sich auch vorstellen, dass das 
Ferment ein Zellprodukt, resp. ein Zerfallsprodukt der 
Zelle ist, und dass dieses in die Blutbalin eines Gesunden 
gebracht, die weitgehendsten Veränderungen hervorrufen 
kann. Ganz nach Art eines Fermentes. Gestützt wird 
diese Annahme durch die Thatsache, dass alle tierischen 
Gewebe und Gewebsteile gewisse fermentative Eigen- 
schaften haben. 

Nun weiss man aber, dass alle Fermente, sollen sie 
arbeiten, d.h. zersetzen, Gäbrung err^en, einer gewissen 
Wassermenge bedürfen: sie wirken gerade dadurch, dass 
sie Wasser an sich rcissen. 

„Bei allen Fermeotwirkungen verläuft der Spaltungs- 
prozesg stets unter Wasseraufnahme. Deshalb kommen 
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diese Prozesse auch nur bei G^enwart von Wasser vor."*) 
Also Qberäüssiges Gewebswasser wdrde der Fermentation 
sicberlicli Vorschub leisten — und man könnte sich anderer- 
seits vorstellen, dass bei Trockendütt das zur Fermentation 
nöÜgB Wasser fehlt, die Fermentation mithin nicht mag' 
lieb ist. 



Beispiel von epezieller Trocken-Diät. — Gelegentliche FlOssigkeiCa- 
zafubreD. — Wein und Bier — Einflusa auf Blutdruck und Diurese. 

Ich habe die allgemeinen Prinzipien der ügentlicben 
Diatlmr bei chronischer Syphilis auseinandergesetzt Die 
praktische Durchführung gestaltet sich etwa so: 

1. Frühstück (7—8 Uhr): '/, Tasse dick eingekochten 
Kakao mit Zucker und Milch, je nach persönUchem Ge- 
schmack, 1 Zwieback mit wenig Butter oder Honig, Kom- 
pott ohne Sauce. 

2. Frühstück (10 Uhr): 1—2 Scheiben Schrotbrod mit 
wenig Butter und weissem Käse, etwas Backobst (nicht 
geschmort, sondern trocken, wie es k&uflich ist), also 
5 — 6 Backpflaumen oder Prünellen etc. 

3. Mittags: Gemüse jeglicher Art, 1 dünne Scheibe 
Fleisch oder dafür bei Vegetariern eine sogen, v^etarische 
Schnitte (keine Saucen), Kartoffeln, Reis oder Nudeln (in 
irgend einer schmackhaften Form). Salat ohne Oel und 
Essig, entweder mit Citronensaft oder saurer Sahne zu- 
bereitet; gelegentlich kann dann noch etwas Backobst und 
irgend eine süsse Speise gereicht werden. 

4. Vesper (4 ülir): bei starkem Hunger etwas Back- 
obst oder eine Scheibe Schrotbrod (trocken). 

5. Abendessen (gegen 7 Uhr): '/j Glas saure Milch, 
ein Brei (aus Hafer, Gries, Reis u, dergl.), 1 — 2 Scheiben 
Schrotbrod. 

Einmal in der Woche, z. B. Sonntags, darf der Kur- 
tisch durchbrochen werden. 

•) Cf. Bunge, Physiologische Chemie, 3. Aufl., 1894, S. 169. 
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An zwei Tagen iü def Woehe darf etwa vorhaDdener 
Durst durch Wasser, Limonade, 1 Glas Bier oder '/i Flasche 
Apfel- oder Moselwein gestillt werden. 

Scliroth liess an den sogenannten Trinktagen nur Wein 
trinken, Wasser nie. Und das hataeino Berechtigung in der 
physiologischen Wirkung des Weines. Jedes alkoholarüge 
Getränk wirkt zugleich durch Steigerung des Blutdruckes 
diaretisch: es wird viel Urin abgesondert. So dass nach 
Genuss von '/j Liter leichten Weines viel weniger Flüssig- 
keit im Körper zurückbleibt, als nach Genuss der gleichen 
Uenge Wassers. Deshalb wird man in der That gelfigent- 
lich an den Trinktagen leichten Wein oder leichtes Bier 
(Pilsener z. B.) gern gestatten dürfen. Im Gegensatz zum 
gewohnheitsmä&sigenTrinken,.wobei die diuretische Wirkung 
des Alkohols gleich Null wird, und es schliesslich zu der 
gewaltigen bekannten Aufschwemmung der Bier- und Wein- 
trinker kommt, veranlasst der gelegentliche Genuss geringer 
Mengen von Bier oder Wein ein flottes Durchjagen der 
Flüssigkeit durch den Körper. Es findet eine Art Durch- 
spülung statt. Und es ist nicht unmöglich, dass auch 
diese gelegentlich „blutreinigend" wirkt. 

Nicht selten wird sogar nach einer derartigen gelegent- 
lichen Aufnahme von Bier oder Wein am Trinktage mehr 
FlUss^keit durch den Urin ausgeschieden, als aufgenommen 
wurde. Dies ist offenbar die Folge der Erhöhung des 
Bl^utdrucks und der damit zusammenhilngendeu gesteigerten 
Nierenthätigkeit. 

Eine genaue Kontrolle an den Trinklagen ist jedenfalls 
erforderlich. 



Die Ausscheidangr des sypbilittscben Giftes und des Quecksilbers. — 
Die Schwitzbader. — Allgemeine Behandlung. — Lufctdder. 

Die meisten Syphilis-Kranken, die zu uns in Behandlung 
kommen, leiden nicht nur an der allgemeinen Syphilis, sondern 
mehr oder weniger noch an den Folgen der Quecksilber- 
Kuren, die sie gebraucht haben. 
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Sil tiftndfllt iich daran, daa veQ9ri«cl)9 und iUb Metall- 
gift lux Anwi^eiduQ; m bmven. 

Als das wirkUDiste Mittal flli* dlaswt Zwoob \abea 
sieb di« Sohvitibader «rwiauo. 

Wir legen Wert daniaf, diss der Syphilitiker 4 bis 
6 Wocbm iao^ zwei- bis dreimal tiie Woche ein SebvltE- 
bad nimmt. Pralitisoh ist es, die VOTSchiedenen Arten des 
Schwitzens abwechselnd in Anwendung zu bringM. Und 
zwar kommen in Frage: das Heisslaftkastenbad, das elek- 
trische Lichtschwitzbad and daa bei^e Vollbad mit nach- 
heriger Trockenpackung, das Sonnenbad und das lieisse 
Sandbad. Andere Scbweisserreger (i^acbungen oder gar 
sehweisstreibende Tbees) sind wenig zu empfehlen resp. 
kommen nur ausnahmsweise in Anwendung. 

Mfin kann mit Hilfe Jener ausserordentlich leicht dosier* 
t>aren Schwitzmethoden den verscbiedepsten Individualitäten, 
wie Kräftezuständen und Krankheitsstadien Rechnung 
tragen. 

In neuerer Zeit h^be ich folgende Modification der 
Kastensehwitzbäder erprobt und für sehr zweckmässig lie- 
fundcp. Jeh Hess die Thftren der Kästen mit Glasscbeiben 
versehen. Dadurch erreichte ich zweierlei, ßrsten^ konnte 
der Körper im Heissluftkgsten von diffusem Sonnenlicht 
bestrahlt worden. Zweitens aber konnte ich, indem ich 
statt der einfachen Glasscheiben blaue oder rote Glasscheiben 
einschaltete, bald einfaches Sonnenlidit, bald rotes oder 
blaues einwirken lassen. Das Licht übt zweifellos anch 
hier einen günstigen Einfluss aus, und die verschiedenen 
Farben sind ein Schritt weiter auf dem Wege des Indivi- 
dualisierens. Namentlich angenehm erwies sich bisher das 
Schwitzen im blauen Licht. Ich werde an anderer Stelle 
Näheres über diese neuen „Heissluft-Liclitkästen" berichten. 

Gilt schon f^r gesunde Menschen dar Satz, dass die 
Schwitztage keine Trinkta^e sein dürfen , so gilt dies in 
noch höherem Grade beim Syphilitiker. 

Voitrefflicb ist es, wenn der Syphilitiker durch kOiper- 
liche Ausarbeitung in Sehweiss kommt. Besonders nUtz- 
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lieh ist die körperliche Ausarbeitung im .Freiea: Holzspalten, 
Ballspiel, Radfahren sind am meisten zu empfehlen. 

Bei schwachen Paüenten wird man oft im Anfang vom 
eigentlichen „Schwitzen" absehen, und das Heissluftr und 
Lichtbad zurächst nnr als Mittel benutzen, den Körper vorzu- 
wärmen für das nachfolgende Halb- oder Vollbad. Später geht 
man zu Schn-itzbädem aber. Die Halbbäder haben eine 
Temperatur von anfangs 26 — 22" R, die Uebergiessungen 
in ihnen geschehen entweder mit demselben Badewasser 
oder mit 6 — 10" geringer temperiertem. 

Ueber die physiologischen Wirkungen der einzelnen 
Anwendungsformen lese man in meiner Arbeit: „Die An- 
wendangsformen der physikalisch - diätetischen Therapie", 
im „Archiv för physikalisch-diätetische Therapie", Heft 1 
bis 6 nach. 

Natürlich wird man auch neben der gesamten Hydro- 
therapie alle Übrigen Heilfaktoren der physikalischen The- 
rapie, Heilgymnastik, Massage, in Anwendung bringen. 

Jeder Kranke bietet seine besonderen Eigentümlich- 
keiten dar — und je besser man das Gesamtgebiet der 
physikalisch -diätetischen Therapie beherrscht, desto besser 
wird man den Kranken zu helfen vermögen. 

Es ist wohl einleuchtend, dass bei einem Regime, das 
in der intensiven Anregung der Hautthätigkeit einen 
der wesentlichsten Heilfaktoren sieht, das Luftbad resp. 
Luftlichtbad und Sonnenbad ebenfalls eine hervorragende 
Rolle spielen. Auch über diese Heilmittel findet sich das 
Nähere in meinen „Anwendungsformen". 



-F^|S=r- 



D,j,i,i.aL, Google 



D,j,i,i.aL, Google 



Anhang. 

Die physikalisch-diätetische 
Behandlung 9er Sonorrhoe. 
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I. 

Name. — Die Ublidie Tbenpie l&sat oft in Such. — Die bokterio- 

logisehe Grundlage der modernen Tripperbebandlung. — Die Gefahren 

dieser Therapie. — Behrendt nnd Neisser. ^ Scheinerfolge. 

Das Weseai der Gonorrhoe, des Trippers, ist trotz des 
hiebst unpasseoden wissenschaftliclien Kamens — denn 
Gonorrhoe bedeutet ja eigentlich Samenflass und dea- Name 
stammt aus einer „vor" wissenschaftlichen Periode, da man das 
ausfliessende Trippersekret für Samen hielt — doch wissen- 
schaftlich sicher und wohl in jeder Beziehung charakterisiert 
und so frei von allem Unklaren, dass ich nichts zur Er- 
läuterung anzufuhr^ brauche. 

Der Tripper hat mit der Syphilis das Gemeinsame, 
dass die ubliche oder sogeuannte Scbultherapie nicht 
befriedigt. Die gelelirte und allgemein geübte Einspritzung 
mit den v^schiedenartigstui, anüs^tischen, bakterien- 
tötenden und adstringierenden Mitteln, lässt so oft im Stich, 
dass viele erfahrene Kenner dieser Krankheit sie fUr bös- 
artiger und schwerer zu beseitigen und namentlich in ihren 
Folgen fUr die Familie für schlimmer als die Syphilis 
halten. 

Ricord's Bonmot: Der Tripper ist da — Gott weiss, 
wann er aufhört, wird auch heute noch von rabigen, 
erfahrenen Beobachtern als richtig anerkannt. 

Schon die Kurzlebigkeit der meisten Trippermittel, die 
oft mit grosser Emphase (k la Neisser) von vielen Specia- 
listen empfohlen wurden, ist eine herbe Verurteilung der 
ganzen (iblichen Methodik. 

Man macht sich also durchaus keiner Uebertreibung 
schuldig, wenn mau die offizielle Tripper-Therapie für sehr 
reformbedürftig erklärt. 

10 
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Man kann die heute Übliche Tripper - Tberapie in 
keiner Weise eine wissenschaftliche nennen. Gero sei zu- 
gegeben, dass die Gonorrhologen alles aufgeboten haben, 
um ihren therapeutischen Bestrebungen einen wissenschaft- 
lichen Stempel aufzudraeken. Und wirklieh schien es eine 
Zeit lang, als hätten ihre Bestrebungen Aussicht auf Erfolg. 
Der Neissersche Gonocokkus spielt hier eine grosse Rolle. 
Wer in ilim die Ursache des Trippers sah, fftr den ergaben 
sich ganz von selbst als Konsequenz: eine wissenschaftliche 
exakte Therapie des Trippers ist gefunden, wenn es Mittel 
zu finden gelingt, welche den Gonocokkus glatt abtöten, n. b. 
ohne den Körper oder das Oi^an wesentlich zu schädigen. 

In der That dauerte es nicht lange, bis man derartige 
Mittel ankündigte und anpries. Namentlich waren es gewisse 
Eiweissverbindungen des Höllensteins, Protargol etc., welche 
als wahre Specifica gegen die Gonorrhoe gepriesen wurden. 
Nicht nur gelang es mit ihnen, die Gonoeokken ausserhalb 
des Körpers in Reinkultureu etc. glatt zu vernichten, sondern 
auch in der Harnröhre sollten sie antigonocokkische Eigen- 
schaften haben, ohne die Zellen und Gewebe zu schädigen. 

Namentlich Neisser und seine Schüler berichteten sehr 
bald von glänzenden „Heilerfolgen" bei Tripper. Aber 
leider erwiesen sich jene Berichte als starlc optimistisch 



Der Tripper wurde sehr, sehr häufig trotz des in 
Anwendung gebrachten Specificums chronisch — ja es liefen 
viele sog. scheinbare Heilungen mit unter. Der Tripper- 
kranke verlor seine Gonoeokken und er bot wenig oder 
keinen Ausfluss, aber er produzierte gleichwohl unge- 
schwäclites Trippergift, und übertrug den Tripper als 
scheinbar Gesunder auf seine Prau. Vollkommen cokken- 
freie Prostituirte blieben nicht minder Quelle der An- 
steckung. 

Ein Gutes hatten die antilmkteriellcn Versuche in der 
Trippertherapie. Sie machten der sog. adstringierenden 
oder wie die alten Aerzte sagten, der „stopfenden" Therapie 
des Trippers bis zu einem gewissen Grade Konkurrenz. 
Es wurde das Schema aufgestellt, das in seiner Einfachheit 
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und scheinbaren WissensehaftlicWteit recht bestrickend 
wirkte: die Heilung: der Gonorrhöe hat in zwei Etappen 
zu erfolgen; in der ersten Etappe sind die angenoramenen 
spedfischen Err^er des Trippers, die Gonocokken, abzutöten. 
FUr diesen Zweck kommea nur bakterientotende Mittel 
und unter diesen wiederum die oben erwähnten Eiweiss- 
verbindungen der Silbersalze als wirksamste in Frage. 

Ist die Abtötung der Cokken erfolgt, sind die Cokken 
aus dem Ausfluss verschwunden, dann bleibt „nur" noch 
ein einfacher Ausfluss oder „Katarrh" zu beseitigen — 
was durch die längst üblichen adstringierenden Mittel (Zink. 
sulf,, Tannin, Rothwein etc. etc.) in der „promptesten* 
Weise geschieht. 

Dieses Schema hat sich aber sehr bald als das erwiesen, 
was es ist, als ein Erzeugnis des grünen Tisches; die 
Erfolge der Tripperbehandlung blieben gleich schlecht. 

Ja die „neue" Gonocokken-Therapie barg oder birgt noch 
weitere grosse Gefahren in sicii. Denn da sehroftim bakteriolo- 
gischen Uebereifer die Abwesenheit von Cokken im Tripper- 
sekret als Zeichen der ,, Heilung" angesehen wird, gelangt 
eine ganze Reihe noch notorisch und offenkundig mit Tripper 
Behafteter in die Rubrik der „Geheilten", Auf diese Weise 
geschieht zweierlei Uebel. Erstens wird die Statistik der 
angewandten Therapie in einer nicht zu billigenden Weise 
verbessert und zweitens lassen die „cokkenfreien" Tripper- 
kranken im Gefühl eben ihrer erkämpften Cokkenfreiheit, 
die nötigen Massregeln ausser acht und werden die Quelle 
für weitere Infektionen. 

Die ganze Bakteriologie des Trippers hat sich eher 
alseinHemmschuh denn wie eine FörderungderTherapie heraus- 
gestellt. Und nur dem Umstände, dass alles Bakteriologische 
mit dem Mantel höchster Wissensehaftlichkeit angethan 
scheint, ist es zuzusehreiben, dass z. B. ein Mann wie 
Prof, Behrend erst noch mit Aufbietung seiner ganzen Energie 
für den ganz selbstverständlichen Satz eintreten musste: 

Nicht der bakteriologische , sondern der klinische 
Befund muss als Kriterium der Tripperheilung angesehen 
werden. 
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Neissers Einöuss erireist sieb ttemaacJi wie in der 
LueE-Tfauapie so auch in der Tripper •Theraj)ie jds ein 
Lochst üchädlictiei'. 

IL 
Ufts „Sti)]>fMi" dsi Trippers. — CompUcatioaeu «nd Uetastaseti beim 
Tripper. — Zusunmeiüiaiis zwüclien dieteti und vonMÜgei Unter- 
drückung des TripperaoBäusss. — Pro£ r. Yogi. 

Am besten tlint man, wenn man diesen baJcteriologieclieD 
Holzweg verläest, und an die BeobaclituDgen der Aeizte 
aus der vorbakteriologiBchea Zeit anknapft. 

Wir finden dort (cf- Eisenmaon 1, c.) eine aelir ver- 
breitete, aus der Erfahrung abgeleitete PuiT.ht vor dem 
sog. „Stopfen" des Trippers. 

^\ ir werden gut thun, hier etwas zu verweilen, da 
der berechtigte Kern diöBer VOTstellnng der springende 
Punkt in der Tripperther^ie ist 

Am meisten gefürchtet sind mit Recht die Komplikationeo 
des Trippers; von der HodenantzUndung und der Vereite- 
rung der Leistendrüsen bis zur Erkrankung der Blase und 
der Nieren, ja des Bauchfells. Koch mehr als diese 
Komplikationen sind die sog. Tripper-Metastasen zu fürchten, 
d. h. jene Erkrankung der Gelenke, des Hei-zeus, der Hira- 
liaut etc., die durch Verschleppung des T^ippergift^s in 
ferne Teile entstehen. 

Sowohl die einfachen Komplikationen, wie die Metas- 
tasen, die nicht selten das Leben bedrohen und einen tüt- 
lichen Ausgang nehmen, fahrten viele ältere Aerzte auf 
sog. „Vefstopfen" oder „Unterdrllolien'' des Trippers zurück. 

Ist diese Vorstellung berechtigt? Es sei mir erlaubt, 
ge Wissermassen als Verg!eif.h, zwei Beispiele aus einer 
anderen Krankheitsgruppe, der Furunkulose, anzuführen. 

Vor einiger Zeit berichtete mir ein Kollege, dass sem 
Bruder im Aoschluss an einen b'urunkel an Blutvergiftung 
zu Grunde gegangen sei. Die nähere Nachfrage ergab 
folgendes: Der Furunkel sass in der Kinngegend. Wegen 
grosser Schmerzhaftigkeit wurde die noch nicht genügend 
fluktuirende Geschwulst iucidiert. Es kam nur etwas 
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Blat heraus. Alsdann wurde ein fester Veriband angelegt, 
lo ziemlich fGadryanter Weise trat dam Blutvergiftnng 
mid Tod ein. 

Ich ei'kläre mir diesen traarigen Ausgang des Furunkels 
auf folgende Weise: Jeder Funmfcel strflt das Bestreben 
der Natur ror, an Ort und Stelle materia peccans aaszn- 
scheiden. Das ReifverdHt, das Auaeitern des Forunkels 
ist eine regelrechte Natui'heilung. 

Durch die vorzeitigen Emsclraitte wurde erstens das 
Keifen der „Materie" verhindert; zweitens wurde infolge 
der jeder Inciaron folgenden natürlichen Reafetion, Verklebung 
der Wandräniier etc. der Ausscheidung der vorhandenen 
materia peccans ein Riegel vorgeschoben. Drittens dnrcli 
den Kompressiv -Verband wurde die Zurükhaltang des 
Giftstoffes und die Aufsaugung desselben durch Lymphe uud 
BlutgefUsse befördert. 

Wir haben hier gewissennassen einen gewaltsam 
„gestopften" Furunkel: die materia peccans, mag sie organi- 
sierter oder nicbtorganisierter Giftstoff sein, wurde ver- 
hindert an die Oberfläche zu kommen," sie wurde nach 
innen getrieben — und der tragische Anfang ist erklärlich. 

Mir ist es nicht bekannt, dass bei dem im Volke weit 
verbreiteten und von den meisten Aerzten auch acceptierten 
Brauch, den Furunkel durch feuchte Wärme „ausreifen" zu 
lassen und eventl. so spät wie tlmnlich oder gar nicht 
zu iucidieren, derartige Än^nge Überhaupt mOglich sind. 
Teil wenigstens habe so immer ein schnelles und gründliches 
Ausheilen bei Furunkulose gesehen. 

EUa zweiter Fall, der za meiner Kenntnis kam, ist 
gleichfalls recht lehrreich, wenngleich er zum GlQck nicht 
ganz so tragisch endete. 

Eine junge Dame hatte einen Furunkel in der linken 
Nackeug^end. Auch hier geschah der Einschnitt etwas 
vorzeitig. Aber es erfolgte Heilung. Kurz darauf erkrankte 
die Dame an einer sohwereQ Knocheovereiterung des 
linken Oberschenkels — die auf metastatischem Wege 
entstanden war. 
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FUr mich ist der ZosammeiihaDg mit dem vorzeitig 
incidierten, „gestopften" Furunkel zweifellos. 

Und nun zum Tripper zurllck! Den Ausflugs, den 
Trippereiter, der aus der Harnröhre kdmmt, bann man 
wohl kaum anders deuten, als das Produkt der lokalen 
Reaktion durch das Trippei^ift. In der That sehen wir 
ja auch im Trippereiter unzälilige Trippercokken die Harn- 
röhre verlassen. 

Wird diese Ausscheidung der materia peccans aus dem 
Körper gewaltsam gehemmt, der Tripper „gestopft", dann 
stehen wir vor keinem Rätsel, wenn das Trippergift andere 
Organe belUllt, wenn Trippermetastasen auftreten. 

Es erscheint mir also auch rein theoretisch die 
Warnung der alten Aerzte, den Tripper nicht vorzeitig zu 
„stopfen", durchaus verständlich. Und die Erfahrung 
vollends giebt jenen Aerzten völlig recht 

Es erfüllt uns mit besonderer Genugthuung, dass kein 
geringerer, als der Generalarzt der bayerischen Armee, 
Prof. V. Vogl, in seiner jüngsten Veröffentlichung über 
Tripper-Behandlung sieh ganz auf unseirn Standpunkt stellt, 
der üblichen vorzeitigen, baktericiden wie adstringierenden 
und „stopfenden" Therapie den Krieg erklärt, und einer 
Tripper-Therapie das Wort redet, die der unserigen ziem- 
lich gleich kommt. 

III. 

Die pbjaikalisch-diätetische BebandluDg des akuten Trippers. — Di&t. — 

Bettruhe- — Feuchte Wärme. — Peinliche Sanherkeit. — T-Binde. — 

Ausspülnngen der Harnröhre mit lauem Wasser. 

Nach diesen Vorbemerkungen, die die Existenzberech- 
tigung der physikalisch - diätetischen Tripper - Behandlang 
dartbun sollten, gehe ich zur Beschreibung unserer The- 
rapie über. 

Die souveränen Mittel im akuten Stadium des Trippers 
sind : 

1. Bettruhe; 

2. peinliche Sauberkeit; 

3. feuchte lokale Wärme. 
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Ad 1. ist zu sagen: die Gonorrhoe ist eine akut« 
Infektionskranklieit wie jede andere, die eine ambulatorische 
Behandlung nicht zulässt. Die Verschleppung der Krank- 
heit, das häufige Chronischwerden derselben ist auf die 
Vernachlässigung in diesem ersten Stadium zurückzuführen. 

Die Bettruhe hat drei bis acht Tage zu dauern. 

Während dieser Zeit ist eine milde Krankenkost zu 
reichen d. h. Fleisch ist ganz verboten — man reiche viel- 
mehr eine Diät, wie sie auf S. 117 beschrieben ist. 



Der Äusfluss muss möglichst unbehindert sein. Aus 
Eeinlicbkeit^Hlnden empfiehlt sich das Bedecken des Orl- 
ficium — aber nie soll man einen festen Wattepfropf 
zwischen Präputium und glans quetschen. Weiter verhüte 
man durch etwas Einölen des Orificiums und seiner Um- 
gebung, sowie Einlage eines kleinen WattstUckchens das 
Verkleben derselben und die dadurcji bedingte Stagnation 
des Mters. 

Um eine möglichst Botte lokale Reaktion und mög- 
lichst schnelle Ausscheidung des Giftes zu erwirken, 
empfiehlt sich die feuchte Wärme. Nachdem das Orificium 
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mit Watte leiclit bedeckt ist, wird die ganze Geiitalsphäre 
sofort mit feochten, ans zimmerkaltem Wasser gewrungenen 
Lappen bedectt and darttber Wolle oder Flanell gepackt. 
Unter diesem schlechten Wärmeleiter entstellt sehr schnell 
«ine reaktive, aktive HyperSmie. Nach zwei bis drei Stunde» 
wird die Packung entfernt; es erfolgt gründliche Rmnigung 
mit Zuhilfenahme von Seife nnd kaltem ^assw. 

Derartige einfache Genitalpaekungen werden drei- bis 
viermal täglich gemacht. Eventl. legt man eine T-Binde an 
(cf. „Anwendungsformen", Archiv 1899, S. 46). 

Bekommt man den Kranken mit nicht mehr ganz 
frischem Tripper in Behandlung — also etwa in der zweiten 
Krankheitswoche — so ist auch hier noch einige Tage 
Bettruhe zu empfehlen und die Behandlung wie oben durcli- 
zufllhren, 

IV. 

Clironischer Tripper. — Heisse Sitzbäder. — Wecliselsitsbäder. — 
Wiederauftreten der Cokken. — Srheinbaro Vorecbliramerung. — Kalte 
und heisso Binsprltzun^n. — Das Bougie — schädlicher Schematismus 
im Rougieren. — Harnröhrenmassage. — Dilatator. — Erkrankung der 
Prostata, der Hoden und Nebenhoden. — Altgemeine Behandlang. — 
Gonorrhoe der Frauen. — Sauere Mildi-Tampons. 

Hier muss ich noch die Bemerkung einschalten, Aass es 
bei reichlichem Sekret mit reichlichem Cokkengehalt relativ 
schnell durch zwei- bis dreimaliges Ausspritzen der Harn- 
röhre mit einfachem Wasser gelingt, die Cokken stark zu 
vermindern oder sie ganz zum Schwinden zu brmgen. Ich 
erkläre mir dies dadurch, dass durch das Aosspritzen rein 
mechanisch die an der Oberfläche der Hamrohrenschleim- 
hant haftenden Cokken massenhaft ausgespritzt werden. 
So dass man im Sekret relativ wenig oder keine Cokken 
findet. 

Es wäre doch sehr wünschenswert, wenn alle die 
Autoren, die neue Mittel zum Einspritzen beim Tripper 
empfehlen, weil nach einer Reihe von Einspritzungen die 
Cokken mehr oder weniger aus dem Sekret verschwinden, 
sich durch Kontrollversuche mit einfachen Wasser- 
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erst UberzengeD, wza auf Reclinung des 
Wassers resp. dei' einfochea BeiQignng zu setzen ist. 

Hat der Tripp«' einen chronischen Chankto*, dum 
«mpfrtilea steh s)a wirksamste Anregur^smitiel des trft^n, 
Oitlichen PrcffieHses: heisae Sitzbäder. Man giebt sie 30 bis 
32 — 35* R heiss, ein- bis zweimal taglich 5 — 10 Minuten 
Jang. 

Koch kräftiger wirken die Wechselsitzbäder, d. h. sian 
lässt den Patienten 2 — 3 Minuten im heissen, dann einige 
Sekunden im kalten (14* R) nnd dann wieder im heissen 
Sitzbade sitzen etc. Dieser Wechsel wird drei- bis 
fünfmal vorgeDommen und erzeigt eine intensive lokale 
Reaktion, die sich äusserlich durch eine lebhafte Rötung 
der eingetauchten Partieen dokumentiert. 

Dass aber die Reaktion nicht bloss äusserlich ist, 
sondern sich auch auf den Krankheitsprozess in der 
HamrOhre erstreckt, geht daraus hervor, dass in der Regel 
nach einigen solchen Sitzbädern der Tripper den chronischen 
trägen Charakter verliert and eine mehr akute Form an- 
nimmt. Mit anderen Worten: der Ausfloss wird reichlicher 
und was sehr lehrreich ist: man findet nicht selten nach 
derartigen Sitzbädern (heissen oder Wechselsitzbädem) die 
Oonocokken wieder, die man vorher vergebens gesucht hat. 

Es empfiehlt sich also jeden Heirathskaadidaten oder 
jeden, der an uns mit der Frage herantritt, ob s^n Tripper 
ausgeheilt sei, da er doch „nor" noch seltwi einen Tropfen 
oder etwas Verklebnng uod nur Fäden und alles gono- 
c ok k e n f r e i darbiete, eine Reihe derartiger Sitzbäder 
durchmachen zu lassen. Das hiernach erhaltene Unter- 
suchungsresultat ist jedenfalls weniger anfechtbar und 
sicherer. 

Die Kranken siad «seist etwas erschrocken über diese 
„Vei'sehlimnerung" des Leidens. Sehr, bald aber erkennen 
sie dankbar an, dass diese Anregung der erste Schritt zur 
definitiven Heilung war. Der auf diese Weise akut ge- 
wordene Triller wird nach den oben angegebenen R^^In 
behandelt. 
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Ist bei akutem, frischem Tripper jede Art von ionerem 
Eingriff — abgesehen von gelegentlicher indifferenter Aus- 
spritzung der Harnröhre mit lauem Wassef — zu wider- 
raten, so sind diese Eingriffe bei veraltetem Tripper oft 
nicht zu umgehen, ja sie sind oft direkt angezeigt. 

Auch hier bandelt es sieb in der Regel nm eine „An- 
regung" des örtlichen, trägen Prozesses im oben angefllhrteo 
Sinne. 

Es kommt darauf an, die mangelhafte Ortliche Reaktion 
zu befördern, das in der Tiefe der Schleimhaut eta ver- 
borgene Trippei^ft an die Oberfläche and zu freierem 
Abfluss zu bringen. 

Diesem Zwecke dienen 

1. Ausspritzungen der Harnröhre mit kaltem (14" R) 
oder heissem (32—35" R) Wasser; 

2. Bougierung; 

3. Dehnungen. 

Das kalte Wasser stellt einen intensiven Reiz für die 
Harnröhre dar und erzeugt oft eine starke Reaktion. Man 
thut jedoch gut, die kalten Ausspritzungen nur bei relativ 
kräftigen Patienten anzuwenden. Bei schwächlichen, blut- 
armen nehme man heisse Ausspritzungen. Die Ausspritzungen 
werden einmal, selten zweimal täglich lege artis gemacht. 

Einen sehr intensiven, mechanischen Reiz stellt die 
Bougierung and die Dehnung dar. 

Das Bougie, bei Striktur der Harnröhre seit langem 
als beste Hilfe anerkannt, wird nach meiner Meinung in viel 
zu schematlscher Weise angewendet. Namentlich wird das 
Bougie als vortreffliches Instrument für örtliche innere 
Mass^e der erkrankten Partie nicht genügend gewürdigt. 

Die Anwendung des Bougie ist nur dann eine rationelle, 
wenn man sich über den Sitz der Krankheit eventl. mit 
Zuhilfenalime des HamrOhrenspiegels klar geworden ist. 

Alsdann wird man das schematische Einführen des 
Bongie jedesmal bis in die Blase hinein bald aufgeben. 
Bis in die Blase hinein soll das Bougie nur eingefdhrt 
werden, wo ein derartiges Einfuhren auch wirkhch indi- 
ciert ist. Denn abgesehen davon, da dies immerhin ein 
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lästiger EiDgriff ist, ist die Gefalir der Versclüeppung der 
Tiipperkeime bis in die Blase hinein nicht ganz aus- 
geschlossen. Wenn also der Sitz der Erkrankung, Strik- 
tur etc. im vorderen Abschnitt der Harnröhre sich befindet, 
dann wird man ohne zwingenden Gmnd nicht einmal in 
den hinteren Abschnitt der Harnröhre, geschweige in die 
Blase einzugehen brauchen. 

Ich wende das Bougie häufig an, am die kranke 
Stelle der Harnröhre regelrecht zu massieren. Metall- 
sonden mit dicken Knopf sind am geeignetsten hierfQr. 
Mit dem Metallknopf kann man rein mechanisch die 
Schleimhautfalten verstreichen, die Ausstossung des Tripper- 
giftes direkt befördern. Ferner stellt die örtliche Massage 
ein regelrechtes Heilmittel bei chronischem Tripper dar. 
Beim chronischen Käsen- und Bachenkatarrh haben wir oft 
Gelegenheit aas von der oft zauberhaften Wirkung der ört- 
lichen Massage durch Metailsonden etc. zu überzeugen. 
Der Tripper ist ja auch ein Schlehnhautkatarrh, wenn auch 
virulenter Natur. 

Wie die Massage wirkt, lässt sich noch nicht mit ge- 
nügender Sicherheit sagen. Möglich ist, dass die gewaltige 
aktive akute Hyperämie, die man mit der Massage setzt, 
der chronischen Hyperämie, dem chronischen Reizzustand 
des alten Katarrhes ein Ende macht. Ebenso kann man 
sich vorstellen, dass auch bei parasitärem Katarrh die aktive 
Hyperämie den Kampf g^en den Parasiten zu einem er- 
folgreichen macht. 

Wie dem sei — jedenfalls hat man oft die Freude, genau 
so wie beispielsweise bei alter Ozäne, nach methodischer 
Massage alte Tripper glatt ausheilen zu sehen. 

Sehr viel eingreifender, ich möchte beinahe sa^en 
brutaler, ist die Dehnung der Harnröhre nach Oberländer mit 
besonderem Apparat (Dilatator). Und ich moss sagen, je 
besser man das Bougie anwenden lernt, namentlich zur 
Dehnung und Massage, desto lieber verzichtet man auf den 
Dilatator. 

Dass alle diese Eingriffe unter den üblichen Vorsichts- 
massregeln, namentlich mit peinlichster Sauberkeit und 
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Aseptik 2u geschehen baben, ist selbstveFstäadlich. Id) 
pHege das ^t vernickelte, tadellos glatte, MetaUboogie 
vor und nach jedera CSebrauch mit Seife und Waaaer 
peialiehst zu säubern (vermitteta steriler Watte), dann mit 
Spiritns (ca. TO'/,,) abznredben und mit reinem Wasser 



Besondere Vorsicht bedarf die Bebandlnng der Prostata- 
Bntzündangen nach dem Tripper. 

Bei lebhaften Schmerzen lindem sehr bald: 

Bettruhe nnd heisse Compressen anf die Darmgegend. 

Die mechanische Behandhmg der Prostata-Leiden, äte 
Massage, das Ansdroeken etc., mttssen sehr sorgßlttig in- 
dividualisiert werden. Je schonender und milder man vor- 
gebt desto besser und schneller kommt man zum Ziel. 

Es sind in neuerer Zeit eine ganze Reibe mebr oder 
weniger sinnreiche Apparate zum massieren und elektri- 
sieren der Prostata per Kectum angegeben worden. Ich 
glaube, dass mit all diesen „hmeren" Eingriffen viel ge- 
schadet werden kann. Ich empfehle eigenUieh lieber *e 
äussere Massage, nicht dw Prostata, sondern der Prostata- 
Gegend, des Dammes und der Oberschenkel, als vorzüg- 
liches ableitendes Mittel — zumal in Verbindung rait 
anderen ableitenden Prozeduren, Unterscbenkelbädem, 
GUssen , Leibnmschlägen etc. Sehr wirksam ist die Con- 
cnssormassage des Dammes and der Oberschenkel. 

Es ist bei alledem sehr auf folgendes zu achten : 

Weit mehr noch als der Syphilitiker ne^ der an 
chronischen Ttipper Leidende und ganz besonders der 
Pi-ostatiker zur Neurasthenie und Hypochondrie. So gtlnstig 
nun zuweilen ein intrarectaler Eingriff, besonders mit neuen, 
dem Kranken unbdtannten, Apparaten durch St^estion 
wirkt, so kann gerade dadurch nicht selten auf zweierlei 
Weise Sehadeo zugefügt werden. Erstlich wird der Kranke, 
wenn derartige Eingriffe häufig an ibm geschehen, imner 
wieder auf seine sexuelle Sphäre, auf seine Prostata Iringe- 
wiesen. Er denkt zu viel daran — und der sexueüen 
Neurasthenie und Hypochondrie wird dadurch Vorschub 
geleistet. 
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Zweitens wird oft eben dardi den internen Eingrift' 
BinReizzi^Uod gesetzt, allerlei abmu-me SeasationeQ in der 
Damm^egend werden auagiriOst;, die am besten mit der Ovarie 
Hysterischer in Parallele zu setzen sind. 

Bei jedem Prostatiker hat daher die IndicatioQsstellung 
für ifrtlicbe BiitgriSe mit ganz besoad«'er Sorgfalt zu ge- 
seliehen. 

Oertliche Eingriffe, die nicht unbedingt notwendig sind, 
uüteHasse man lieber ganz. 

Ein ableitendes Verfahren ist hier in der Regel am 
besten. 

Die chronische« Erkrankungen der Boden und Neben- 
hoden, Verhärtungen ete. behandelt man mit Waschungen, 
KtÄhSrdern, Doucben, denen Temperatar {heiss oder kaltl 
und Dauer der Individuaütät anzupassen sind. Im All- 
graaeinen ftlhren die heissen Temperaturen (32 — aS") 
schneller zum Ziele. Auch vorsichtige Massage erweist 
sich zuweilen nötzUcb. Nur muss der örtlichen Massatje 
stets eine Massage der benachbarten Partieen : Damm- und 
Schenkelgegend vorangehen. 

Hand in Hand mit dieser örtlichen Behandlung muss 
eine allgemeine diätetische, Sitzbäder u. s. w. zur An- 
wendung kommen. 

Gute UuterstiltzuTig findet der Heilungsprozess durch 
Heilgymnastik und Massive, die die Reguliemng der Blit- 
cirkulatton zum Ziele hat. Bauch- und Dammmassage, 
Massage der Beine sind oft angezeigt. 

Bei Frauen namentlich wird man die gute Wirkung 
der Massage und Heilgymnastik auf die abdominale Blut- 
chkulation hoch anschlagen. 

Ich will hier gleich erwähnen, dass sieh bei der chro- 
nischen Gonorrhoe der Frauen neben Sitzbädern wie oben, 
die Einlegung von Wattetampons, die mit saurer Milch ge- 
tränkt sind, selbstverständlich nach vorheriger gründlicher 
Reinigung der Vagina, gut bewälirten. Ich lasse die Frage 
offen, ob der Tampon nur als Reizmittel wirkt oder ob die 
kräftigen Milchsäure- Bazillen und deren Produkte direkt 
die Gonoeokken bekämpfen. 
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Bei der Gonorrhoe der Plauen wird man aamentlich 
auf gründliclie, peinliche Reinigung der erkrankten Teile, 
so weit sie zugänglich sind, achten. Irgend ein Zusatz 
zum Wasser ist nicht nOtig, — ausser allenfalls etwas 
Citronensaft, 

Nötig ist es die Palten der Vagina möglichst zu ver- 
streichen — um das Trippersekret auch hier entfernen zu 
können. Die Ausspülungen müssen natörüch im Liegen 
vorgenommen werden. Das Mutterrohr oder noch besser 
ein besonders fQr diese Zwecke geeignetes dickes Bougie 
aus Hartgummi kann in zarter "Weise zur Verstreichung 
der Palten benützt werden. Den Obturator wende ich 
ich nicht an, weil ich durch den Ueberdruck, den er in 
der Vagina erzeugt, ein üebergreifen des Leidens auf den 
Cervix etc. fürchte. 

Je nacli Stadium und Besonderheit des Leidens wird 
man bald laue, bald kalte oder heisse oder Wechsel -Aus- 
spülungen machen. 
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ErziehungssQnden. 

Die oberste Aufgabe des Arztes ist es, Krankheiten 
zu verhüten. Es soll daher dag besprochen werden, was 
die Verbreitung der Seuche verhindern kann. 

Die Uebertn^ng der venerischen Krankheiten ge- 
schieht meist durch den Beischlaf und zwar den ausser- 
ehelichen. 'Der beste Lohn der Keuschheit liegt in dem 
Freibleiben von venerischer Seuche. Die beste Art Moral 
zu predigen, ist, auf die Gefahren aufmerksam zu machen, 
welche der Uukeoschheit, dem aussereheliche Beischlaf, ja 
schon dem Kuss folgen können. Jeder Vater, jeder Er- 
zieher sollte die mannbar gewordene Jugend darauf auf- 
merksam machen. Ein Versteckspiel, eine mimosenhafte 
PrQderie den geschlechtlichen Dingen gegenüber ist das 
Verkehrteste. Sobald der Mensch mannbar wird, regt sich 
in ihm der Geschlechtstrieb. „Aufgeklärte" Mitschüler und 
Kollegen, schmutzige LektUre dienen weiter dazu, die 
Libido zu steigern. Die sitzende Lebensweise, das Drücken 
der Schulbänke durch ganze Stunden erzengt gerade 
in den Jahren der Pubertät ungesunde Blutstauungen in 
den Ilnterleibsorganen, wodurch ebenfalls die geschlechtliche 
Erregbarkeit erhobt wird. Das einseitige übermässige An- 
strengen des Geistes befördert di3 nervöse Err^barkeit 
und die Einbildungskraft in der sexuellen Sphäre. 

Schon bei der Schuljugend hat die Prophylaxe zu 
beginnen: und die erste Forderung, die wir nicht laut 
genug verkünden können, ist: die Schule soll nicht gelehrte, 
sie soll gesunde Menschen machen. Nicht der Geist soll 
in einseitiger "Weise in Anspruch genommen werden. Im 
Vordergrunde soll die Ausbildung und Entfaltung der 
Körperkräfte stehen. Wenn der Körper nur gesund ist, 
wird der Geist schon gesund und schaffensfroh sein. Die 
paar Turnstunden wöchentlich, und noch dazu womöglich 
in dumpfen, staubigen Turnhallen, kann für nichts weniger 
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als ausreichend, erklärt werden. Das Tumtnelu im Freien 
unter sacbgemässer Leitung ist die Hauptsache. 

Auch für die JllogliDge, die Erwachsenen ist kräftige 
körperliche Ausarbeitung das beste Mittel, die taetra libido 
nicht aufkommen zu lassen resp. sie zu zUgeln. 



Gefahren des Alkohol-Missbrauchs. 

Am meisten wird die Sinneslust abnorm gesteigert, 
wenn zur körperlichen Unthätigkeit der Alkoholgenuss 
kommt. Der Alkohol schlummert auch am ^besten die 
moralischen und hygienischen Bedenken gegen geschlecht- 
liche Excesse ein — und es ist eine bekannte Thatsache, 
dass die meisten Excesse, die scliliesslich zu einer veneiischen 
Krankheit geführt, unter dem Einflüsse des Alkohols 
geschehen. Es wäre Aufgabe der gebildeten, der studie- 
renden Jugend, allen mit gutem Beispiel voranzugehen. 
Sie hätte geradezu die Mission, durch intensive körperliche 
Bethätigung, durch Betreiben von allerlei körperlichem Sport, 
alleKreise der Bevölkerung zur Nacheiferung anzuregen. Wie 
ist es aber in Wirklichkeit? Ich kann nur hier wiederholen, 
was ich an einer anderen Stelle bereits gesagt habe (cf. Die 
Nervosität unserer Zeit, ihre Ursachen und Abhülfe, 
Zimmers Verlag, Stuttgart). „Recht beklagenswert ist es 
deshalb, dass grade unter den Gebildeten, unter der Blüte 
der Kation, den Studenten, die dazu berufen sein sollten, 
die Führer, die Retter aus der Zeiten Ungemach zu 
werden, dass hier der Alkoholismus dnrch eine Art heiliger 
Kultivierung des Biertrinkens, seine Pöegestätte gefunden 
hat. Statt in die freie Natur hinauszueilen, statt durcli 
körperliche Uebungen ein harmonisches Gleichgewicht 
zwischen Geist und Körper herzustellen, wird durch wüste 
Trinkgelage in verpesteten Bierstuben Blut und Seele ver- 
giftet, zur Nervosität, zur psychischen und physischen 
Degeneration der Grund gelegt." 

Das Fechten, das noch in Studentenkreisen Sitte 
ist, fällt uro so weniger in die Waa^e, als auch dies 
meist mit dem Kneipenleben innig verquickt und in 
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der Regel !□ geschlossenen, staubigen, dumpfen Lokalen 
betrieben wird. Wirkliche Gesundung schafft nur körper- 
liche Arbeit im Freien, wo reine Luft, stets frischer Sauer- 
stoff den Körper durchdringen kann. Ich empfehle als 
eineu Sport, der von Jung und Alt in gleicher Weise be- 
betrieben werden kann, und der alle Muskel des Körpers 
in Anspruch nimmt: des Ballspiel in jeder Form. 

Ein anderes Moment, welches venerische Excesse und 
Krankheiten zQchtet, ist in unseren ungesunden sodalen 
Verhältnissen begründet. Auf der einen Seite kommt der 
Mann spät in die Ehe, und die ungeheure Anzahl von 
Junggesellen sucht Befriedigung des Geschlechtstriebes da, 
wo sie sie finden. Auf der andern Seite vermehrt das 
sociale Elend die Zahl der Mädchen, welche durch drückende 
Not oder durch die Aussichtslosigkeit auf eine Ehe der offenen 
oder heimlichen Prostitution anheimfallen, ins Ungemessene. 

Prostitution. 

Die Verbreitung der venerischen Seuche hängt innig 
mit der Prostitution zusammen. Die Prostitution ist einer 
der Hauptschäden der Kultur und ist sie so alt wie diese. 

Im Altertum artete die Prostitution vielfach in eine 
Art gelieiligte Sitte aus (cf. Dr. Roseobaum: Die Lust- 
seuche im Altertum). Die Babylonierinnen, die Phönizie- 
iinnen raussten sich einmal im Leben fUr Geld an Fremde 
preisgeben. Auf Cypern mussten sich die Mädchen damit 
ihre Morgengabe, ihre Mitgift verdienen. Die Tempel der 
Aphrodite waren oft nur regelrechte Prostituirten- Häuser, 
Bordelle unter priesterlichem Schutz. Dass durch diese 
Art Prostitution allerlei venerische Krankheiten verbreitet 
wurden, leuchtet ein. Die Sage berichtet, die beleidigte 
Venus hätte das männliche Glied mit einer schweren Krank- 
heit bestraft. Und das war auch der Grund, weshalb die 
Gesetzgeber, die namentlich im Altertum in hervorragender 
Weise Hygieniker waren, sich schon früh der Prostitutions- 
frage zuwandten. 

Der kluge Selon errichtete im Jahre 594 v. Chr. 
öffentliche Bordelle, um die Prostituirten so beisammen zu 
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baben, sie besser bewachen zu kOnoea und namentlich, um 
die Frauen und Jungfrauen der Bürger vor den Nach- 
stellungen der Fremden und Einheimischen zu schützen. 
Diese Einrichtung wurde allenthalben gelobt. 

Heute ist man sich in den massgebenden Kreisen, 
sowohl der Aerzte, wie der Gesetzgeber, nicht recht einig 
aber die Frage, ob Bordelle zuzulassen suid oder nicht. 
Die Bordelle werden vielfach aus Gründen der öffentlichen 
WoUanständigkeit geschlossen. Nun, konnte man mit dem 
SchUessen der Bordelle zugleich der Prostitution ein Ende 
machen, so stände es wohl ! Aber das Schliessen der 
Bordelle ist mit nichten ein Mittel, die Prostitution einzu- 
dämmen, im G^enteil. Durch das Schliesaen der Bordelle 
werden die Strassen überschwemmt, man giebt den Frauen 
und JuDgfrauen der Bürger nicht nur Äergernis, sondern 
was weit mehr in die Wage filUt, ein böses Beispiel. 
Ausserdem sind, sobald die Prostitution auf der Strasse 
geduldet wird, auch die anständigen Frauen uud Mädchen 
allerlei Nachstellungen ausgesetzt, denen gar manche erliegen. 

Der scheusslichste Auswuchs der nicht kasernierten 
Prostitntion ist jedoch in den tausenderlei Beziehungen zu 
suchen, die die öffentliche Prostitution zu den zahllosen 
Familien der ärmeren Klasse anknüpfen, in denen sie 
Unterschlupf finden. 

Wer aus moralischen Bedenken gegen die Bordelle ist, 
der sollte einmal einen solchen Schlupfwinkel aufsuchen, 
wo ganze Familien im Dienste der offenen, schamlosen 
Prostitution moralisch und physisch verkommen. Das 
Elend und die vorzeit^^e Verderbnis der unglücklichen 
Kinder in solchen Familien ist gar nicht auszudenken. 

Gewiss sind die Bordelle ekelhaft, aber die Strassen- 
prostitution ist noch viel ekelhafter. Gewiss haften den 
Bordellen tausend Missstände an, aber noch viel Uebleres 
haftet an der Strassenprostitution. Welche Hygiene, welche 
Sittenpolizei kann die tausend Schlupfwinkel der Strassen- 
dirnen und deren Zuhälter überwachen! Die kasernierte 
Prostitution dagegen ist relativ leicht in jeder Beziehung zu 
kontrollieren — und eine ganze Reihe von Uebelsfänden 
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sind hier leicht abzuatellen. So würde z. B. die -Weiterver- 
breitung der venerischeD Kitinkheiteo durch die Prostitntion 
sehr gehemmt werden können, wenn in den Bordellen nicht 
nur die Mädchen, sondern auch die Besacher einer ärztlichen 
Besichtigung unterzogen würden. Alkoholische Getränke 
und dergl. dürften in keinem Bordell abgegeben werden. 

Es sei nochmals betont, dass allen gesetzgeberischen 
Massnahmen über die Prostitution in erster Linie hygie- 
nische Erwägungen zu Grunde liegen müssen. Es darf 
nur eine Fn^estellung geben: Welche Art der Prostitution 
ist hygienisch unbedenklicher. Weniger unmoralisch 
ist weder die Strassen- noch die Bordell-Prostitution, das 
Unmoralische besteht in der Sache selber und nicht in der 
■ Art, wie sie betrieben wird. 

Wer im sexuellen Gleichgewicht ist, sei es durch eine 
natui^emässe Ehe, sei es durch die Macht der Jahre oder 
durch sein Temperament, der muss sich erinnern, dass er 
weniger Moral, als Hygiene zu lehren hat. Mit gesundem 
Urteil betonte schon Paulus in seinem 1. Briefe an die 
Korinther das hygienische Moment: „Auch lasst uns nicht 
Hurerei treiben, wie etliche unter jenen trieben und fielen 
auf einen Tag 24 000". 

Der Arzt darf sich nicht auf den Standunkt stellen: 
wenn Du sündigst, so ist es hur gerecht, dass Du Strafe 
erleidest und Dich ansteckst. Wenn nur der Sttnder be- 
straft, würde, dann Hesse sich vielleicht darüber noch 
diskutieren; aber die Ansteckung des Einzelnen ist das 
wenigste, die Hauptsache ist, dass durch jenen Einzelnen 
die Seuche oft in weite Kreise und sehr oft auf ganz Un- 
schuldige übertragen werden kiuin. 

Df^gen ist es Pflicht des Arztes einem weitverbrei- 
teten Irrtum zu b^^gnen: nämlich dem Glauben, dass für 
einen Erwachsenen der Beischlaf eine Notwendigkeit sei. 

Es ist das noch ein Nachklang aus der Zeit, da die 
Araber das ärztliche Denken in Europa beherrschten; sie 
erklärten die geschlechtliche Enthaltsamkeit für sehr schäd- 
lich: Das Zurückhalten des männlichen Samens verderbe 
die Säfte. In dem Regimen Sanitatis des Ma^ninus 1503 
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wird dieser AnscbanoDg Aasdruck verliehen: Periculum 
est, si per coitam non expellatur sperma qnod putrellt et 
ad aliquid simile veoeno oonverteretar, et cnusabit pessimas 
aegritudiaeä et tandem mortem" (cf. Häser). 

Demge^nDber muss betont werden, dass die geschlecht- 
liche Enthaltsamkeit absolut keinen Schaden ihr die Ge- 
sundheit bringt und dass der illegitime Geschlechtsverkehr 
durchaus entbehrlich. Schon das Leben dor Rasse- und 
Haustiere, die oft ihr Lebtag von jedem Geschlechts- 
verkehr ferngehalten werden, ist ein Beleg dafür. 

Ein absolut sicher wirkendes Mittel gegen die Än- 
3t«ckung giebt es nicht. Einen mäss^en Schutz gewährt 
das Einfetten des Gliedes und noch besser die Anwendung 
eines guten Condoms. 

Eine gründliche Waschung der Genitalien, nachher 
mit Seife und Wasser, ist dringend geboten. 

Dr. Lahmann empfiehlt die prophylaktische Anwendung 
eines Priessnitz'schen Aufschlages. 

Da die syphilitische Ansteckung nur dadurch zu stände 
kommt, dass an Ort und Stelle eine kleine (oft unsichtbare) 
Wunde oder Hautabschürfung mit dem venerischen Gifte in Be- 
rührung kommt, verunreinigt wird, so werden wir der Auf- 
sangung dieses Giftes entgegenarbeiten müssen. Der 
l*riessnitz'sehe Aufschl^ wirkt hier auf zweieriei Weise 
günstig ein. 

Erstens erzeugt er eine lokale Hyperilmie aktiver 
Natur und wir wissen seit langem aus der allgemeinen 
Pathologie, dass die aktive, lebhafte Blutcirkulatton an 
einem Ort das beste Mittel ist, etwa eingedrui^enes Gift, 
mag es sich um Bakterien oder um chemische Substanzen 
bandeln, zu zerstören. 

Femer aber bewirkt die feuchte Wärme des Um- 
schlages eine exosmotishe Strömung, die der Aufsaugung 
des Giftes durch die Lympfbahnen entg^enarbeitet, resp. das 
natürliche Bestreben des Körpers, sich des Giftes zu ent- 
ledigen, energisch unterstützt. (Lahmann.) 
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Druckfehler. 



Intoxicatioaen statt Introxicationen. 

Defloration statt Defleratjon. 

harnilosen Nahrangsmitteln. 

in gleichen Rang statt in glolchem. 

Tripperkranken. 

des QuecksilberB. 

daa weist statt weisst. 

nicht müglich resp. erschwtrt iat. 

Dammgegend statt Darmgcgond. 

deren Temperatur statt denen. 

Die Teraperatnren der Wasaeran Wendungen sind in RiJaL 
Graden angegeben. 
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